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R.  D I  P  O  T  le  jeune  ^  Libraire 
des  Auguftins. 


LISTE 

DE  L’ACADÉMIE  ROYALE 

DE  CHIRURGIE. 


PRÉSIDENT. 


M.  De  la  Martiniere,  Confcilkr-^ 
d^Etat ,  Premier  Chirurgien  du  Roi,  Chevalier 
de  P  Ordre  de  Saint-Michel ,  Chef  de  la  Chirurgie 
du  Royaume  ,  &  Membre  de  P  Académie  Royale 
des  Sciences  de  Stockolm. 

VICE-PRÉSIDENT. 

M.  A  NDOXJIELÉ,  Ecuyer ,  Confeiller  ,  Premier 
Chirurgien  du  Roi  en  Jurvivance  ,  Aflocié  libre 
de  l’Académie  Royale  des  Sciences.; 

DIRECTEUR. 

M.  DE  LA  Paye,  Profeffeur  &  Démon^rateur 
Royal  des  Opérations  ,  Aflocié  des  Académies 
de  Rouen  &  de  Madrid. 

V  I  C  E-D  IRECTEUR. 

M.  Bordenave  ,  Profefleur  Royal  ,  de  l’Aca¬ 
démie  Royale  des  Sciences  de  Paris ,  Aflocié  de 
celles  de  Rouen  &  de  Florence. 
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SECRÉTAIRE  PERPÉTUEL. 

M.  L  O  O  I  s  ,  Profefleur  Royal  de  Phyfiologie  , 
Cenfeur  Royal ,  ancien'  Chirurgien  -  Major  de  la 
Charité,  Chirurgien  -  confultant  des  Armées  du 
Roi  ,  Infpedeur  des  Hôpitaux  Militaires  &  de 
Charité  du  Royaume,  Afîocié  libre  de  la  Société 
Royale  des  Sciences  de  Montpellier  ,  Membre 
des  Académies  des, Sciences, Belles’ Lettres  &  Arts 
de  Lyon  ,  Rouen  &  Metz  ;  Aflbcié  étranger  de 
Plnftitut  de  Bologne  ,  de  la  Société  Royale  de 
Gottingen  &  de  l’Académie  Impériale  des  Apa- 
thiftes  de  Florence  ;  Honoraire  de  la  Société  Bo¬ 
tanique  de  la  même  ville  ,  Doâeur  cti  Chirurgie 
dans  la  Faculté  de  Médecine  en  TUniverfîté  de 
Hale-de-Magdebourg  ,  Dodeur  en  Droit  de  la 
Faculté  de  Paris  &  Avocat  en  Parlement. 

COMMISSAIRE  POUR  LES  EXTRAITS. 

M.  ***.  \ 

COMMISSAIRE  POUR  LES  CORRESPONDANCES. 

M.  Sabatier,  ProfelTeur  ôc  Démonftrateur 
Royal  d’Anatomie  ,  Cenreur  Royal  ,  de  l’Aca¬ 
démie  Royale  des  Sciences  ^  Chirurgien  -  Major 
de  l’Hôtel  Royal  des  Invalides.  . 

TRÉSORIER. 

M.  Goxjrsaud  ,  Profefleur  &  Démonftrateur 
Royal  des  Opérations  ,  Lieutenant  de  M.  le  pre¬ 
mier  Chirurgien  du  Roi  ,  Chirurgien  en  chef 
de  l’Hôpital  des  Petites  -  Maifons. 

SECRÉTAIRE  VÉTÉRAN. 

M.  Quesnay,  Ecuyer,  premier  Médecin  ordi¬ 
naire  du  Roi  ,  &  Médecin- confultant  ;  Afîbçié 
libre  de  l’Académie  Royale  des  Sciences,  Mem¬ 
bre  de  celles  de  Lyon  &  de  Londres. 
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CONSEILLERS  D  U  COMITÉ  PERPÉTUEL. 


M.  Houftet ,  Anàen  Di- 
re3eur,  ancien  premier 
Chirurgien  de  S.  M.  le 
Roi  de  Pologne  ,  Duc 
de  Lorraine  &  de  Bar, 
ancien  Chirurgien-Ma¬ 
jor  des  Armées  du  Roi. 

M.  de  la  Faye  ,  Direc¬ 
teur. 

M.  Hevin  ,  Profeffeur 
Royal  ,  premier  Chi¬ 
rurgien  de  Madame  , 
ancien  premier  Chirur¬ 
gien  de  feu  M.  le  Dau¬ 
phin  &  de  Mefdames 
les  Dauphines ,  Infpec- 
teur  des  Hôpitaux  Mi¬ 
litaires  ,  Membre  des 
Académies  de  Lyon  & 
de  Stockolm. 

M.  Louis,  Secrétaire  per- 
pétuel. 

.  LalEtte, 

.  Bordenave,  V^ice-Di- 
reSeur. 

M.  Dufouar ,  ler.  Chirur¬ 
gien-Major  des  Gardes 
Françoifes ,  &  Conful- 
tant  des  Arméés  du 
Roi. 

M.  Delamalle 


M.  Sue  ,  Profefîeur  & 
Démonftrateur  Royal 
d’Anatomie  aux  Ecoles 
de  Chirurgie  &  a  l’Aca¬ 
démie  Royale  de  Pein¬ 
ture  ,  Cenfeur  Royal  , 
Chirurgien  en  chef  de 
l’Hôpiral  de  la  Charité  ; 
de  la  Société  Royale  de 
Londres. 

M.  Fabre  ,  ProfefTeur 
Royal , 

M.  Sabatier  ,Co/7z/72z^rrc 
pour  les  Correfpondan- 

I  ces. 

M.  de  la  Porte  , 

M.  Didier. 

M.  Duclos. 

M.  Gourfaud,  Tréforîer* 

M.  Brasdor  ,  Proreffeur 
Royal. 

M.  Dubertrand  ,  Bihlio- 
thécaire. 

M.  Pipelet ,  Chirur¬ 
gien  du  Roi  aux  rap¬ 
ports  de  la  Prévôté  de 

j  M.  Try. 

I  M.  Dupouy. 

j  M.  Recolin. 

1  M.  Perron. 
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M.  Veyret  ,  Chirurgien 
du  Parlement. 

M.  Difdier. 

M.  Bufnel. 

M.  Pipelet ,  le. 

M.  Sorbier  5  ter.  Ecuyer, 
Chevalier  de  l'Ordre  de 
St- Michel ,  ancien  Chi¬ 
rurgien-Major  de  la 
Gendarmerie. 

M.  Berdolin* 

M.  MertrudjDémonftra- 
teur  en  Anatomie  &  en 
Chirurgie  au  Jardin-^ 
Royal. 

M.  Ravenet. 

M.  de  Bufl'ac. 

M.  Dufouar  ,  Chirur- 
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gien-Major  des  Gardes 
Françoifes. 

M.  Ferrand,  Profefîeur  & 
Démonftrateur  Royal 
des  Opérations  en  fiir- 
vivance  y  de  l’Académie 
des  Sciences  de  Rouenr 

M.  Majault,  premier  Chi¬ 
rurgien  de  Madame  la 
Comtefl’e  d’Artois ,  In- 
fpeéteur  des  Hôpitaux 
Militaires. 

M.  Deshayes-Gendron , 
Profeffeur  &  Démonf¬ 
trateur  Royal  pour  les 
Maladies  des  Yeux. 

M.  Lefne. 


CONSÊILLERS  VÉTÉRANS, 

M.  Guérin  ,  Ecuyer ,  Chevalier  de  l’Ordre  de  Saint- 
Michel  ,  Chirurgien  -  Major  des  Moufquetaires 
noirs. 

M.  Caumont,  ancien  Profeffeur  &  Démonftrateur 
Royal  pour  l’Oftéologie  &  les  Maladies  des  Os  , 
Affoeié  de  l’Académie  des  Sciences,  Belles -Let¬ 
tres  &  Arts  de  Lyon  ,  Médecin  des  Cent-Suiffes 
de  la  Garde  du  Roi. 

M.  Bagieu  ,  Ecuyer  ,  Chirurgien  -  Major  des  Gen¬ 
darmes  de  la  Garde  du  Roi ,  ancien  Chirurgien- 
Major  des  Camps  &  Armées.^ 

M.  Barbaut ,,  Profeffeur  &  Démonftrateur  des  Ac- 
couchemens  ;  ancien  Confeiller-Chirurgien  ordi¬ 
naire  du  Roi  au  Châtelet. 
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M.  Moreau  ,  Chirurgien  eu  chef  de  l’Hôtel-Dieu. 
M.  Levret  ,  Accoucheur  de  feue  Madame  la  Dau¬ 
phine- 

M.  Levacher  ,  premier  Chirurgien  de  S.  A.  R 
riofant  Duc  de  Parme. 


ADJOINTS  AU  COMITÉ, 


M.  Jallet. 

M.  Garre  ,  Chirurgien- 
Major  de  l’Ecole  Roya¬ 
le  Militaire. 

M.  Louftonau  ,  premier 
Chirurgien  de  Mon¬ 
sieur  ,  &  de  Monfei- 
gneur  le  Comte  d’Ar¬ 
tois. 

M.  Péan ,  Accoucheur  de 
la  Reine  de  Naples, 

M.  Souque. 

M.  Brailler. 

M.  Dupuid ,  Confeiller- 
Chirurgien  ordinaire 
du  Roi  au  Châtelet. 

M.  Leger. 

M.  Valentin. 

M.  Sue  ,  2c.  Chirurgien 


ordinaire  de  l’Hôtel  de 
Ville  ,  Correfpondant 
de  la  Société  Royale  des 
Sciences  de  Montpel¬ 
lier. 

M.  Le  Bas. 

M.  Piet. 

M.  De  LalTus  ,  Chirur¬ 
gien  de  Mesdames. 

M.  Vermond. 

M.  Beaupréau. 

M.  Guyenot. 

M.  Dedeurye ,  fils  ,  Con- 
feiller-  Chirurgien  or- 
dipaire  du  Roi  au  Châ¬ 
telet. 

M.  Lamblot^  fils. 

M.  Robin. 

M.  ***.  - 


ACADÉMICIENS  LIBRES. 


M.  Cofte, 

M.  Lamblot  J  pere. 

M.  Deleurye,  pere,Con- 
feiiier  -  Chirurgien  or¬ 
dinaire  du  Roi  au  Châ¬ 
telet. 

M.  Gaiin  , 

M.  Boiscâillaud  ,  Chi¬ 
rurgien  ordinaire  du 
Roi. 

M.  Daftes. 

M.  Allien. 

M.  Dumont,  pere. 

M.  Deleurye,  le. 

M.  Le  Doux  ,  pere. 

M.  Fauchat. 

M.  Godefroy. 

M.  Lamy 

-M.  Lagrave ,  pere. 

Mi  -Moureau. 

M.  Courfin. 

M.  Menjon. 

M.  Defîbumaignes. 

M.  Marcel. 

M.  Neble. 

M.  Bajet. 

M.  Taftet. 

M,  Caignard. 

M.  Bourru. 

M.  Planés. 

M.  Botentuit-l’Anglois, 
pere. 


M.  Garrigues. 

M.  Buifîbn. 

M.  Daunis. 

M.  Sorbet ,  Ecuyer,  Che¬ 
valier  de  rOrdre  .deSt- 
Michel  ,  Chirurgien- 
Major  des  Moufqueta.i- 
-  res  gris. 

M.  Arrachart,  pere. 

M.  Refclaufe. 

M.  Lefpinard* 

M.  Bofcher. 

M.  Marlof. 

M.  RouReau. 

M.  De  la  Foreft. 

M.  De  Baig. 

M.  Sauré. 

M.  Dumouret. 

M.  Allouel ,  pere. 

M.  Bouquot,  Chirurgien- 
Major  des  Gardes  du 
Corps  ,  Compagnie  de 
Beauveau. 

M.  Baudot. 

M.  Dieuzayde. 

M.  Potron. 

M.  Deluze. 

M.  De  Villeneuve. 

M.  Pujol. 

M.  Daran,  Ecuyer. 

M.  Georget. 

M.  Leonard ,  Infpeéleur 
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des  Hôpimux  MiEcaî- 
res  ,  Chirur^en  ordi- 
Dzire  du  Roi  y  {ervant 
par  quartier. 

M.  Clufau. 

M.  Duval  ,  Chirurgien 
ordinaire  de  feue  Ma¬ 
dame  la  Dauphine. 

M.  Braffant. 

M.  Lagonelle. 

M.  de  la  Roche. 

M.  Mothereau. 

M.  Amy,  Chirurgien  en 
chef  de  THopital  des 


Incurables. 

M.  Pelîetan. 

M.  Serreis. 

M.  Bertrand. 

M.  Gabon. 

M.  Sorbier  ,  2^.  Chirur¬ 
gien-Major  de  la  Gen¬ 
darmerie. 


du  Roi  ,  fervant  par 
quartier. 

M.  Bougarel. 

M.  Ballay. 

M.  Tenon  ^Penfionnairu 
de  rAcadémie.  Royale 
des  Sciences, Profeueur 
Royal  de  Pathologie 
aux  Ecoles  de  Chirur¬ 
gie. 

M.  Picqué. 

M.  Cofte  ,2^. 

M.  Bertholet. 

M.  Camus. 

M.  la  Tafte. 

M.  Coffon. 

M.  Martin. 

M.  Gilles. 

M.  de  Cheverry. 

M.  Bonnaud. 

M.  Picquet. 

M.  de  Èalz. 


M.  Cadet.  M.  de  TrufFy. 

M.  Thevenot.  M.  Sautereau. 

M.  Tournay.  M.  Dupont. 

M.  Berard.  M.  de  Bauve. 


M.  Ruffel.  M.  Cervenon. 

M.  le  Doux  ,  fils.  M.  Rojare. 

M.  Duvigneau.  M.  Ailouel ,  fils. 

M.  Lagrave  ,  fils.  M.  Cofte ,  3e. 

M.  Dumont ,  fils.  M.  d’Eftremeau. 


M.  De  Penne.  1  M.  Capdeville. 

M.  Ofmond.  M.  Fromont. 

M.  de  Lyvernette.  M.  de  Saint-Julien. 

M.  Herardin.  M.  Arracharc ,  fils, 

M.  Chaupin ,  Chirurgien  M.  Defnoües  . 
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M.  Burgalierp.’ 

M.  David  ,  Chirurgien 
en  chef  de  l’Hocel-Dieu 
de  Rouen. 

M.  Bafeilhac. 

M.  Lemonier. 

M.  Didier,  fils. 

^M.  Tallendier  de  la  Buf- 
fiere. 

M-  Courtin. 

M.  Dubertrand  ,  fils. 

M.  Ménager. 

M.  Moreau ,  fils. 

M.  Fargeix. 

M.  Coutouly. 

M.  Papillon. 

M.  Devilliers. 

M.  Cabany. 

M.  Gafcq. 

M.  Brun  ,  Chirurgien  en 
chef  de  l’Hôpital  Gé¬ 
néral. 

M.  Babel. 

M.  Peyrilhe  ,  de  l’Aca¬ 
démie  des  Sciences  de 
Touloufe,  Correfpon- 
dant  de  la  Société  Roya¬ 
le  de  Montpellier. 


M.  Dujardin. 

M.  Lefcure ,  Chirurgien- 
Major  de  la  Gendar¬ 
merie. 

M.  Leger ,  ae. 

M.  Faguer  ,  Chirurgien- 
Major  des  Gardes  du 
Corps  du  Roi  ,  Com¬ 
pagnie  de  Villeroy, 

M.  Colon  ,  ler, 

M.  Allan. 

M.  Gouillart. 

M.  Streck.  ' 

M.  Chopart. 

‘  M.  Cofme  d’Angerville. 

M.  Colon  ,  Chirur¬ 
gien  du  Roi  ,  fervant 
par  quartier. 

M.  Rufin. 

M.  Viany. 

M.  Jouffeaume. 

M.  Millot. 

M.  Dufour. 

M.  Botentuit,  fils. 

M.  Defchamps. 

M.  Caron. 

M.  de  la  Foreft  ,  fils. 

M.  Lauverjat. 
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(  «  ) 


ASSOCIÉS  ÉTRANGERS. 


M.  Schlitting ,  Doâeur  en  Mddeciiie ,  &  Membre  de 
l’Académie  Impériale  des  Curieux  de  la  Nature, 

à  Ainflerdam. 

M.  Grashuis ,  Do<5l:eur  en  Médecine ,  &  Membre  de 
l’Académie  Impériale  des  Curieux  de  la  Nature, 
à  Amjîerdam, 

M.  Henckel  ,  I>oâ:euren  Médecine  &  en  Chirurgie, 
Confeiller  aulique ,  Médecin  dé  S.  A.  R.  Mgr.  le 
Prince  de  Pruffe  ,  ancien  Chirurgien- Major 
Gendarmes  de  Sa  Majefté  Pruflienne ,  à  Berlin, 

M.  Guiot  ,  Maître  en  Chirurgie  ,  l’un  des  Chirur¬ 
giens  en  chef  de  l’Hôpital  Prançois ,  à  Genève. 

M.  Charron  ,  Confeiller  &  premier  Chirurgien  de 
feu  leurs  Majeftés  le  Roi  &  la  Reine  de  Pologne  , 
à  T)refdc, 

M.  Acrell  ,  de  l’Académie  Royale  des  Sciences  & 
de  la  Société  de  Chirurgie  ,  à  Stockolm. 

M.  le  Grand  ,  Confeiller  ,  premier  Chirurgien  de 
S.  A.  R.  Mgr.  le  Prince  Charles  de  Lorraine ,  Gou¬ 
verneur  des  Pays-Bas,  &  Maître  en  Chirurgie  de 
’Lnn&viWQ  y  à  Bruxelles.  .s? 

M.  Mofcati ,  Chirurgien  en  chef  du  Grand  Hôpital, 
àMüan. 

M.  le  Baron  de  Haller,  Confeiller  &  Médecin  du 
Roi  d’Angleterre  dans  l’Eledorat  d’Hanovre, 
Préfidenc  de  la  Société  Royale  des  Sciences  de 
Gottingue ,  Membre  des  Académies  des  Sciences 
de  Paris  ,  des  Curieux  de  la  Nature  ,  de  Lon¬ 
dres  ,  Berlin  ,  Stockolm  ,  Bologne  &  Upfal  , 
Amman  de  la  République  de  Berne  ,  à  Berne. 

M.  Fernandes  ,  premier  Chirurgien  du  Roi  d’Ef- 
pagne ,  à  Madrid, 
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M.  Sharp,  Membre  de  la  Société  Royale  de  Lon¬ 
dres  ,  &  ci-devant  Chirurgien  en  chef  de  l’Hôpital 
de  Guy  ,  à  Londres. 

M.  Bianconi  i  Doéleur  en  Médecine  ,  &  Miniftre 
de  ja  Cour  Eledorale  de  Drefde  ,  à  Rome. 

M.  Boëhmer  ,  Profeffeur  d’ Anatomie  &  de  Chirur¬ 
gie  en  rUniverfité  de  Haie- de  -  Magdebourg  , 
Membre  de  l’Académie  des  Curieux  de  la  Nature , 
à  Hale-de-Magdebourg. 

M.  Tronchin  ,  Noble  Patricien  de  Parme  ,  premier 
Médecin  de  feu  S-  A.  R.  l’Infant  Dom  Philippe  , 
de  S.  A.  R.  l’Infant  Dom  Ferdinand  ,  Duc  de 
Parme  ,  de  S.  A.  S.  Mgr,  le.  Duc  d’Orléans  ; 
ancien  Profeffeur  de  Médecine  &  de  Chirurgie 
dans  l’Académie  de  Genève  ,  ancien  Infpeâeur 
du  Collège  des  Médecins  d’Amfterdam  ,  Aggrégé 
au  Collège  des  Profeffeurs  de  Médecine  de  l’U- 
niverfîtéde  Montpellier  ;  Membre  des  Académies 
Royales  des-Sciences  de  Pruffe,  d’Angleterre  & 
d’Ecoffe  ,  à  Paris. 

M.  Ritfch  ,  Doâeur  en  Chirurgie  ,  premier  Chi¬ 
rurgien  de  Sa  Majefté  le  Roi  de  Pologne  ,  à 
J^arfbvie. 

M.  le-  Comte  de  Carburi ,  ancien  Profeffeur  Royal 
de  Médecine-Pratique  en  TUniverfité  de  Turin  ; 
de  l’Académie  à! Ella  -  Crufea  ^  &  de  celle  d’Hif- 
toire  Naturelle  de  Florence  ,  des  Sociétés  Royales 
des  Sciences  de  Londres  &  d’Edimbourg,  Méde- 
cin-Gonfultant  de  Madame  ,  à  Paris. 

M.  Camper,  ancien  Profeffeur  d’Anatomie  &  de 
Chirurgie  d’Amfterdam  ,  êc  de  Médecine  de 
Groningue  ;  de  la  Société  Royale  de  Londres  & 
de  l’Académie  de  Harlem,  à  Klein  -  Laukum  ^ 
près  Franeker  ^  en  Frifi, 
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ASSOCIÉS  REGN ICOLES. 

M.  Boacîier ,  Doâeur  en  Médecine  ,  Correfpondant 
de  r Académie  Royale  des  Sciences  ,  ProfelTeur 
&  Démonftrateur  Penfionnaire  en  Anatomie  , 
à  Lille,  en  Flandre. 

M.  Charrau  ,  Chirurgien- Major  des  Hôpitaux  du 
y  à  la  Rochelle. 

M.  Goulard  ,  Maître  en  Chirurgie  ,  de  la  Société 
Royale  des  Sciences  ,  Profeffear  &  Démonftra- 
'  teur  Royal ,  à  Montpellier. 

M.  Serres  ,  Maître  en  Chirurgie  ,  ProfefTeur  &  Dé¬ 
monftrateur  Royal ,  à  Montpellier, 

M.  Lamorier  ,  Maître  en  Chirurgie  ,  Membre  de 
la  Société  Royale  des  Sciences  ,  Profeireur  & 
Démonftrateur  Royal  ,  à  Montpellier, 

M,  Graflbt  ,  de  la  Société  Royale  des  Sciences  , 
BelleS'Lettres  &  Arts ,  Profeneur  de  Chirurgie  , 
à  Lyon, 

M.  Bailleron ,  de  l’Académie  des  Sciences  &  Belles- 
Lettres  ,  &  Maître  en  Chirurgie ,  à  Be^iers. 

M.  Hugon ,  Aflbcié  de  rAcadémie  des  Sciences  de 
Lyon,  &  Maître  en  Chirurgie ,  en  Pro¬ 

vence. 

M.  Charmetton  ,  Maître  en  Chirurgie  ,  ProfelTeur 
&  Démonftrateur  ^  à  Lyon, 

M.  "W^illius  ,  Doâeur  en  Médecine  &  en  Chirurgie 
en  TUniverfité  de  Bâle  ,  à  Mulhaujtn  en  AU 
face.  - 

M.  Flurant  ,  Maître  en  Chirurgie  ,  ancien  Chi¬ 
rurgien  en  chef  de  l’Hôpital  de  la  Charité, 
à  Lyçn. 

.  M.  Caqué ,  Chirurgien  en  Chef  de  l’Hôtel-Dieu  ôc 
Penfionnaire  du  Roi,  à  Reims, 

hi\ 
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M.  le  Blanc ,  Profefîeur  à  l’Ecole  Royale  de  Chi¬ 
rurgie  ,  à  Orléans* 

M.  Buitet ,  Maître  ès  Arts  &  en  Chirurgie ,  Chi¬ 
rurgien  de  S.  A. S.  Mgr.  le  Duc  d’Orléans,  &  en 
chef  de  l’Hotel-Dieu  ,  à  Etampes, 
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premier  rang  entre  toutes  les  parties 
de  l’Art  ,  &  en  eft  la  plus  utile  & 
la  plus  difficile.  Le  difcerneœent  du 
caraâere  propre  de  chaque  genre 
maladie  6c  de  fes  différentes  efpèces 
eft  la  fource  des  indications  cura¬ 
tives  :  fans  un  diagnoftic  exaft  &  précis  la  théorie  eft 
toujours  en  défaut  >  &  la  pratique  fouvent  infidèle 
Tome  V.  A  : 


2  Tumeurs  fongueuses 

Si  la  variété  des  opinions  fur  la  nature  des  tumeurs 
qui  font  l'objet  de  ce  Mémoire  ,  prouve  qu’il  a  été 
difficile  d’en  porter  un  jugement  certain  ;  cet  incon¬ 
vénient  doit  cefler  par  les  diverfes  obfervations  qu’on 
a  raffiemblées  fur  cette  maladie  particulière  :  elles 
donneront  des  lignes  diftindifs  capables  de  garantir 
des  écueils  que  de  très-habiles  gens  n’ont  pu  éviter  , 
avant  que  l’expérience  fût  éclairée  fur  ce  point  par 
un  allez  grand  nombre  de  faits. 

La  plupart  des  Obfervateurs  fe  font  mépris  au  ca- 
raâere  des  tumeurs fongueufes  delà  dure-mere.  Elles 
fe  montrent  tout-à-coup  fous  les  tégumens  de  la  tête  ; 
&  elles  ne  peuvent  fe  manifefter  ainli,  qu’après  avoir 
miné  fourdement  les  parois  olTeufes  qui  femblent 
devoir  rélifter  à  leur  progrès  vers  l’extérieur.  La 
prévention  conçue  d’après  le  rapport  qu’on  trouve 
alTez  généralement  entre  les  caufes  &  les  effets  qui 
frappent  les  yeux  du  vulgaire,  n’a  pas  permis  de  ré¬ 
fléchir  à  la  poffibilité  de  la  perforation  du  crâne 
par  une  végétation  fubjacente  ,  molle  &  fongueufe , 
que  l’engorgement  des  vailTeaux  de  la  dure-mere  a 
produite.  ^  Mais  la  denlité  de  la  fubftance  olTeufe 
comparée  à  la  molleffe  de  la  tumeur ,  qui  préfentent 
d’un  qôté  une  caufe  très-foible  en  apparence ,  &  de 
l’autre  une  réfiftance  qu’on  regarderoit  comme  in¬ 
vincible  ,  ne  peut  faire  illulion  qu’à  des  efprits  inat¬ 
tentifs  aux  aftions  ordinaires  de  la  Nature.  Elle 
montre  par-tout  de  femblables  phénomènes  ;  &  pour 
n’en  pas  chercher  hors  du  corps  humain  ,  ne  voit- 
on  pas  affez  fréquemment  les  pulfations  réitérées 
d’une  tumeur  anévrifmale  a  la  croflè  de  l’aorte  ,  fe 
faire  jour  à  travers  le  fternum  &  les  côtes  ,  fans 
que  les  tuniques  du  vaifl'eau  dilaté  fouffrent  la  moindre 
altération  de  la  part  des  parties  offeufes  &  cartila- 
gineufes  ,  que  leur  réliftance  même  expofe  à  l’atté¬ 
nuation  deftruftive  qu’elles  éprouvent. 

Les  fymptôrnes  &  les  accidens  que  les  tumeurs 
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fbngueufes  de  la  dure-mere  ont  de  conimun  avec 
des  afFedions  contre  nature  de  genre  différent  ,  ont 
été  vus  trop  fuperficiellement  par  quelques  Prati¬ 
ciens  ;  dt  cela  a  donné  lieu  à  des  jugemens  erronés 
fur  le  vrai  caraâere  de  cette  maladie. 

Une  autre  caufe  de  la  lenteur  du  progrès  des  lu¬ 
mières  fur  cet  objet  ,  vient  aufîi  de  ce  que  çeux- 
mêmes  qui  ne  l’ont  pas  méconnu ,  fe  font  arrêtés  à  là 
confidération  particulière  du  fait  qui  a  été  Tobjec 
exclufif  de  leur  obfervation.  Faute  de  recherches  > 
ils  l’ont  regardé  comme  un  exemple  lingulier  ^  uni¬ 
que  ,  ôc  tout  “à -fait  extraordinaire.  Nos  connoif- 
fances  ,  toujours  trop  bornées ,  font  prefque  nécef- 
fairement  fautives  quand  elles  ne  portent  pas  fur  un 
nombre  fuffifant  de  faits  relatifs  au  même  objet, 
qu’il  faut  examiner  avec  la  plus  fcrupuleufe  attention 
dans  leurs  diverfes  cirCdnftances..  C’eff  l’avantage 
qu’on  a  dans  le  fein  d’une  fociété  fçavante  ,  occupée 
du  foin  de  recueillir  des  obfervations  qu’elle  publie- 
roit  fans  utilité  ,  fi  les  faits  qu’elles  expofent  ref- 
toient  ifolés ,  &  qu’ils  ne  fuffeht  ni  comparés  dans 
tous  leurs  rapports  ,  ni  difcutés ,  pour  en  faire  une 
appréciation  dont  on  puiffe  tirer  des  conféquences 
propres  à  établir  une  théorie  judicieufe  &  une  pra¬ 
tique  afsûrée. 

On  conçoit  à  peine  comment  il  y  a  eu  difpa- 
rité  de  jugemens  fur  une  maladie  extérieure  qui 
fe  montre  effentiellement  fous  un  afpeét  unifor¬ 
me  ,  &  dont'  les  lignes  fant^  fixes  &  invariables. 
Soumifes  aux  yeux  &  au  tad  de  l’Obfervateur  ,  les 
tumeurs  fongueufes  ,  dont  il  s’agit  j  fembleroient 
ne  pouvoir  être  le  fujet  d’aucune  équivoque  :  pour¬ 
quoi  donc  l’expérience  paroît-elle  avoir  été  jufqu’icî- 
li  trompeufe  à  cet  égard  ?  C’eft  qu’elle  n’a  pas  été 
affez  réfléchie.  Notre  efprit  dre  des  fens  toutes  fes 
lumières  ;  mais  s’ils  ne  font  pas  dirigés  par  des  con- 
noiflances  précédemment  acqüifes ,  iis  font  la  fouree 
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de  Terreur  ,  &  Toccafion  de  méprifes  continuelles. 
On  ne  peut  trop  le  répéter  :  c’en  la  raifon  qui  ap¬ 
prend  au  Chirurgien  ^  voir  &  k  toucher  :  c’eft  le 
jugement  qui  Tempêche  de  défigurer  ,  par  des  expli¬ 
cations  difparates  ,  des  faits  pofitifs ,  dont  les  induc¬ 
tions  devroient  être  claires  &  précifes  ;  &  de  joindre 
des  idées  incohérentes  ,  qui  forment  des  théories  auffi 
fauifes  que  dangereufes  :  enfin,  c’eft  par  les  lumiè¬ 
res  de  Tefprit  qu’on  acquiert  le  vrai  fçavoir  &  là 
grande  habileté  j  cette  Icience  expérimentale  ,  qui 
eft  Theureux  produit  du  concours  de  Tétude  &  de 
la  pratique ,  lefquelles  doivent  fe  prêter  œnftamment 
un  fecours  mutuel.  On  verra  dans  les  Obfervations 
fuivanres  l'application  de  toutes  ces  vérjtés  au  pro¬ 
fit  de  TArt  falütaire  dont  le  progrès  eft-^e  fruit  des 
travaux  de  TAcadémie  &  du  zèle  qui  aninae-  les 
Membres  qui  la  cojupofent, 

I.  Observ.  de  faire  Touver- 

par l’Auteur,  ture  du  crânu  d'un  homme  de  trente- cinq  ans, 
mort  avec  une  maladie  dont  les  gens  de  TArt  fai- 
foient  depuis  quelque  temps  le  fujet  de  leur  entre¬ 
tien.  Get  homme ,  d’une  excellente  conftitution  ,  né 
de  parens  fort  fains  ,  avoit  fait  une  chute  vers  la  fin 
du  mois  de  Décembre  1761  ,  en  defcendant  les 
marches  d’un  des  trottoirs  du  Pont-Neuf:  fes  pieds 
gliflerent  ,  il  tomba  afîez  rudement  &  à  plomb  fur 
les  feftes  qui  fupporterent  feules  Teflbrt  du' choc  : 
c’eft  une  circonftance  bien  conftatée.  Mais  il  en  eft 
une  autre  ,  dont  Tobfervation  eft  intérefîante  ,  c’eft 
qu’à  Tinftant  de  la  chute  ,  il  fe  fentit  -la  tête  éton¬ 
née  ;  &  ce  trouble  lui  permit  à  peine  de  fe  rele¬ 
ver.  Cet  accident  né  fut  accompagné  d'aucune  ef- 
pèce  de  douleur.  M.  Dupouy  ,  Membre  de  TAca- 
demie  ,  connoiftbit  particulièrement  le  blefl'é  qui 
lui  a  fait  part  dans  le  temps  de  Teffet  primitif  de 
cette  commotion  ,  contre  lequel  il  n’a  écouté  aucun 


î)  E  t  A  D  tr  R  E- M  E  R  E.  $ 

confeil.  L’étonnement  a  duré  perfévéram^ment  pen-- 
dant  quatre  mois  ,  &  s’eft  diflipé  mfenfiblement  a 

ce  terme  (û).  .  . 

Après  un  calme  de  quatre  mois  ou  environ  ,  loti 
barbier ,  en  lui  rafant  la  tête  ,  fentit  fous  le  rafoir , 
au  côté  droit  ,  vers  le  fommet,  un  bruit  fourd  qui 
lui  parut  fort  fingulier  :  g  etoit  une  forte  de  crépi¬ 
tation  ,  femblable  au  froiffement  d’un  parchemin 
fec ,  qui  auroit  été  tendu  fous  les  tégumens.  Il  en 
marqua  fa  furprife  au  fieur  le  Gallois  ,  c’eft  le  nom 
du  malade.  Celui-ci  fe  tâta  la  tête ,  &  eut  la  même 


fenfation.  A, cet  inftant  il  n’y  avoit  ni  élévation,  ni 
dépreffion.  Le  lendemain ,  il  parut  une  tumeur ,  de 
l’étendue  d’une  piece  de  vingt- quatre  fols ,  peu  élevée  - 
&  avec  un  mouvement  pulfatif.  Il  eft  évident  que 
la  crépitation  qu’on  avoit  fende  la  veille  ,  étoit  l’ef¬ 
fet  de -  la  compreffion  du  rafoir  ôc  des  doigts  fur  la 
furface  de  l’os  pariétal  ,  aminci  par  le  fongus ,  dont 
il  ne  recouvroit  alors  le  fommet  que  par  une  lame 
très-fuperficielle  que  fon  peu  d’épailfeur  avoit  rendu 
flexible. 


La  tumeur ,  toujours  indolente  ,  fit  afîez  de  pro¬ 
grès  en  peu  de  jours,  ce  qui  détermina  a  confulter 
difiérentes  perfonnes.  Le  malade  prit  d’abord  l’avis 
d’un  particulier  qui  crut  que  c’étoit  un  anévrifme , 
&  preferivit  en  conféquence  un  bandage  comprefîif. 
Le  fieur  le  Gallois  ne  put  en  fupporter  Tufage.  La 
tumeur  comprimée  rentroit  facilement  au  niveau 
de  la  perforation  du  pariétal  ;  mais  fa  difparition 
caufoit  des  étourdilTemens  qui  effrayoient  :  il  fallut 


(a)  M.  Veülard ,  Docteur  de  la  Faculté  de  Médecine,  que  nous  ren¬ 
contrâmes  par  hafatd  à  la  porte  de  la  maifon  du  défunt  à  l’jnftant  que 
nous  allions  procéder  à'  l’ouverture  du  corps  ,  lui  avoit  précédemment 
donné  des  foins  :  nous  l’invitâmes  à  nous  accompagner.  Il  a  fait  inférer 
une  relation  de  certe  maladie  dans  le  Journal  de  Médecine,  au  mois  de 
Juin  17.1^5,  avec  les  conjedures  quelle  lui  a  fuggérées.  Il  n y  fait  aucune 
mention  des  accidens  primitifs  ,  &  foa  récit  manque  d’exaâitude  Air 
quelques'  autres  points  elTentiels,  '' 
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donc  renoncer  au  bandage.  La  tumeur  prit  de  l’ac- 
croüTemenc  ;  .le  cercle  du  pariétal  augmentoit  en 
même  proportion  :  plufieurs  Médecins  &  Chirur¬ 
giens  furent  aflemblés  pour  donner  leur  avis  fur  cette 
maladie.  L’idée  d’anévrifme  ne  fe  préfenta  qu’à  l’un 
des  Confultans  ;  quelques-uns  penferent  que  c’étoic 
une  hernie  du  cerveau  ;  &  d’autres  ,  en  plus  grand 
nombre  ,  fufpendirent  leur  jugement  ,  ôc  ne  vou¬ 
lurent  pas  l’expofer  fur  une  maladie  qu’ils  regar- 
doient  comme  une  chofe  extraordinaire.  Le  fieur 
le  Gallois  étoit  à  l’abri  de  tout  foupçon  de  vice  vé¬ 
nérien  ;  mais  dans  fa  jeuneffe  ,  vers  l’âge  de  dix- 
huit  atis  ,  il  avoit  eu  une  atteinte  de  ïçorbut  :  on 
faifit  cette  indication  pour  lui  faire  prendre  des  re- 
,mèdes  antifcorbutiques. 

Leur  ufage  fut  nuifible  a  la  conftitution  du  ma¬ 
lade  4  ils  donnèrent  de  l’agitation  au  fang  ;  &  loin 
d’empêcher  le  progrès  de  la  tumeur  ,  on  leur  im¬ 
puta  celui  qu’elle  parut  avoir  fait  plus  rapidement 
pendant  qu’il  prenoit  ces  remèdes  ;  elle  parvint  à 
îe  montrer  à  l’extérieur  fous  le  volume  d’un  gros 
CEuf  de  dinde  ,  &  étoit  devenue  douloureufe  ,  avec 
une  fingularité  remarquable  ;  c’eft  qu’en  compri¬ 
mant  un  peu  la  tumeur,  on  faifoit  cefîèr  la  douleur. 
La  perte  de  connoilTance  qui  étoit  l’elFet  immédiat 
de  cette  compreffion  ,  la  rendoit  intolérable  :  de  ma¬ 
lade  préféroit  la  douleur  habituelle  ^  au  moyen  qui 
Ten  délivroit.  Ce  phénomène  ne  me  paroît  pas  bien 
difficile  à  expliquer.  La  fenfation  dpuloureufe  ne  te- 
noit  point  au  caraélere  morbifique  ,  mais  à  la  feule 
fenfibilite  de  la  tumeur  fans  cefiTe  picotée  par  des 
pointes  irrégulières  &  des  inégalités  du  pariétal  ,  à 
la  circonférence  de  fa  perte  de  fubftance  :  une  lé¬ 
gère  répulfion  de  la  fongofité  prominente  la  garan- 
tifîbit  à  l’inftant  même  de  la  piquûre  des  afpérités 
&  de  l’irapreffion  du  bord  tranchant  de  l’ouverture 
contre-nature  du  pariétal.  Enfin  .  le  fieur  le  Gallois, 


FlarLckeX. 
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livré  aux  Charlatans  pendant  les  quatre  ou  cinq  der¬ 
niers  mois  de  fa  vie,  &  ayant  le  corps  moins  fatigue 
peut-être  ^  par  leiFer  de  leurs  remèdes  inefficaces ,  que 
par  la  crainte  des  fuites  fâcheufes  de  fon  mal,  per- 
aic  infenfiblement  fes  forces  &  mourut  le  17  Avril 

*7^3*  .  r  '  O 

Pour  examiner  la  maladie  avec  foin  ,  &  ne  pas 
porter  fur  elle  un  fcalpel  deftruêleur  ,  je  fis  une  in- 
cifion  circulaire  aux  parties  molles  k  la  bafe  de  la 
calotte  du  crâne  ,  afin  de  pouvpir  la  fcier  &  l’enlever 
conjointement  avec  la  dure-mere  &  les  tégumens  , 
en  confervant  ces  parties  dans  les  rapports  qu’ils 
avoient  avec  la  tumeur ,  tant  intérieuremenî  qu’à  l’ex¬ 
térieur.  Elle  appartenoic  k  la  furface  convexe  de  la 
dure-mere  ;  fon  volume  égaîoit  celui  du  poing  ;  elle 
étoic  fort  régulièrement  circonfcrite  &  un  peu  moins 
faiilante  fous  le  crâne  qu’au  defiors  :  fa  bafe  étoitplüs, 
étendue  que  fon  fommec.  La  par  de  protubérante  fous 
le  crâne  ,  &  qui  faifoit  faire  bolTe  à  la  iîure-mere , 
étoit  logée  dans  une  dépreffion  qu’elle  s’étoit  formée 
fur  la  portion  du  cerveau  correfpondante.  La  face 
interne  de  la  dure-mere  à  l’endroit  de  la  tumeur, 
étoit  un  peu  plus  épaifie  qu’aiileurs ,  &  fes  vaifTeaux 
plus  confidérables  fembloient  avoir  une  difpofition 
variqueufe. 

La  tumeur  n’avoit  aucune  adhérence  avec  le  crâne 
dont  l’ouverture ,  en  forme  de  carie ,  n’étoit  point  ulcé- 
reufe.  Cette  perforation  contre-nature  étoit  afl'ez  irré¬ 
gulière.  (  T^oyci  les  deux  Figures  de  la  Planche  !.  ) 
A  la  face  externe  du  pariétal ,  autour  de  la  perfora¬ 
tion  ,  il  y  a  des  élévations  offeufes  manifeflement  pro¬ 
duites  par  l’effort  que  la  tumeur  a  fait  du  dedans  au 
dehors.  Entre  les  deux  angles  antérieurs  du  pariétal , 
près  de  la  future  coronale  ,  on  apperçoit  une  por¬ 
tion  offeufe  ,  inégale  ,  groffe  comme  un  tuyau  de 
plume  &  longue  d’environ  dix  lignes  ,  qui  efî;  éle¬ 
vée  prefque  perpendiculairement  d’une  bafe  un  peu 
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plus  large  que  fon  corps.  La  cable  interne  du  pa^ 
riétal  etï  iifée  inégalement  k  la  circonférence  de  la 
perforation  ,  ôc  relativement  à  l’étendue  de  la  bafe 
de  la  tumeur  ,  que  les  battemens  répétés  du  cer¬ 
veau  tendoient  k  mettre  entièrement  hors  du  crâne , 
par  la  deftruélion  commencée  des  parties  offeufes 
qui  la  recouv-roient.  On  voit  au  dehors  &  en  dedans, 
k  une  certaine  diftance  ,  des  inégalités  nombreufes 
qui  s’étendent  fur  la  fiirface  des  os  voiflns  ,  &  qui 
marquent  un  travaiL4e  la  Nature  au -delà  de  la 
perforation.  La  fubftance  fongueufe  de  la  dure- 
mere  étoit  revêtue  d’une  membrane  qui  en  çircon- 
fcrivoit  exaâement  l’étendue  :  fa  confiftance  étoic 
femblable  k  celle  qu’ont  ordinairement  les  farco- 
mes,  fans  rénitence,  ni  fluêluation  en  aucun  point. 
Le  fang  qui  en  eft  forti  en  l’incifant  étoit  noirâtre , 
tel  que  les  vailTeaux  veineux  de  ces  fortes  de  tumeurs 
ont  coutume  d’en  contenir. 

Cette  defeription  ne  paroit  laifTer  aucun  doute 
fur  la  nature  de  la  maladie  ;  elle  montre  parfaitement 
fon  caradere.  Mais  avant  que  d’entrer  en  difeuflion 
fur  fes  caufes  &  fur  les  fecours  que  l’Art  peut 
donner  a  ceux  en  qui  on  rencontreroit  une  fem¬ 
blable  tumeur  ,  il  eft  important  de  pourfuivré 
l’examen  des  faits  ,  &  d’apprendre  par  la  voie 
l’expérience  quelles  font  les  connoiftances  les  ej:- 
reurs  qu’on  a  répandues  fur  cette  matière. 

Ceux  qui  ,  d’après  les  pulfations  qui  font  un 
fymptôme  eftentiel  de  non  exclufif  de  cette  efpèce 
de  tumeur  ,  ont  prononcé  qu’elle  étoit  anévrifmale  , 
ont  ferme  les  yeux  a  la  lumière  que  fournifîent  les 
principes  de  l’Art  ,  &  la  ledure  des  bons  Auteurs. 
Perfonne  n’a  méconnu  la  perforation  du  crâne  qui 
donnoit  paflage  a  la  fongofité.  La  dure-mere  n’a 
point  de  vaiffeau  capable  d’une  dilatation  aufîi  vo- 
lumineufe  que  celle  qu’on  obfervoit.  Mais  le  tad 
ae  doit-il  pas  difeerner  ,üne  tunaeur  farcamateufe , 
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âe  celle  qui  feroit  formée  par  la  dilatation  contre 
nature  d’une  artere  ?  La  pulfation  de  l’anevrifme 
vrai  appartient  à  la  tumeur  ;  ce  font  les  tuniques 
mêmes  de  l’artere  qui  ont  un  battement  ,  par  leur 
force  adive  ,  &  par  l’abord  du  fang  dans  la  cavité  du 
vadfeau  :  mais  dans  la  fongolité  de  la  dure  -  mere  , 
la  tumeur  ne  bat  pas  réellement  ;  elle  éprouve  dans 
la  totalité  de  fa  raalTe  des  foulevemens  alternatifs  , 
effet  de  l’impulfion  du  cerveau  ^  auquel  ces  mou- 
yemens  font  communiqués  ,  par  la  pulfation  des 
artères  qui  font  à  fa  bafe.  Cecte  explication  prife 
dans  la  nature  de  la  chofe  ,  donne  la  folution  du 
paradoxe  que  «  préfente  l’affertion  de  M.  y  eillard, 
drns  le  récit  de  ce  cas ,  inféré  au  Journal  de  Méde¬ 
cine.  Quelques-uns  des  Confultans ,  dit-il  ,  pré- 
iy  tendoient  découvrir  des  battemens  dans  cette  tu- 
«  meur,  il  falloir  qu’ils  fuffent  bien  obfcurs.,  je  n’y 
«  en  apperçus  aucun.  « 

Les  connoiffances  Latliologiques  étayées  des  lu- 
înieres  de  l’expérience  ,  ne  permettront  jamais  de 
confondre  une  tumeur  anévrifmalp  avec  une  fongo- 
iité  de  la  dure-mere  ,  d’après,  les  battemens  qu’on 
r-emarque  dans  l’un  Sc  dans  l’autre  cas  ;  puifqu’ils  ont 
des  caraâ:ères  différentiels.  Pour  difculper  ceux  qui 
ont  donné  dans  cette  méprife  ,  on  pourrc^t  rappeller, 
l’obfervation  qu’Ambroile  Paré  nous  a  confervée  fur 
une  maladie  de  cette  efpèce  ,  ,&  qu’il  avoit  dit  être 
un  anévrifme.  Mais  c’eiî  précifément  l’aveu  de  cette 
erreur  ,  qui  rend  la  récidive  inexcufable  fur  le  même 
fujet^  Ambroife  Paré  ^  dans  un  Chapitre  fur  les 
caufes  antécédentes  de  la  gangrène  (  æ  ),  attribue 
yy  k  unç  matière  vénéneufe  dont  la  qualité  ne  fe  peut 
«  exprimer  5  la  carie  &  la  corruption  des  os  qu’on 
yy  .trouve  pourris ,  corrodés  3  pertuifés  &  vermoulus , 
«  fouvent  ayec  perte  de  leur  propre  fubftance  ,  voire 

(f)  XZJ.  Livre.  Des  Çontujîons  y  Comhufiïons  &  Gangrènes.  Chap,  XXIII. 

Tome  B  , 
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V  en  grande  quantité  ,  fous  la  peau  &  les  parties 
w  molles  faines  Ôc  non  corrompues  «.  L’hiftoire  fui- 
vante  en  fera  foi ,  dit  Ambroife  Paré ,  dans  un  lan¬ 
gage  naïf  qui  peint  à  la  fois  fa  modeftie  ,  l’amour 
de  fon  Art  &  celui  de  l’humanité  ,  auxquels  il  fait 
généreufement  le  facrifice  de  fon  amour-propre. 

II.  Observ.  Hiftpire  fort  remarquable  &  digne  d’admira- 
d’Ambr.PARB.  ^  ^’un  Receveur  de  Madame  la  Conneftable , 

»  demeurant  en  la  ville  de  Senlis  ,  nommé  Dufref- 
noy  ,  lequel  m’envoya  prier  de  l’aller  voir  ,  à 
13  caufe  qu’il  avoit  en  la  tête  une  tumeur  de  la  grof- 
13  feur  d’un  œuf,  entre  l’os  occipital  &  pariétal  , 
13  pour  ^voir  de  moi  s’il  y  falloit  faire  ouverture , 
13  eftimant  qu’il  y  eût  de  la  boue.  J’y  trouvai  deux 
13  Médecins  &  deux  Chirurgiens  ,  demeurans  audit 
13  Senlis  ,  gens  honneur  &  de  hon  fgavoir  :  nous 
13  confultâmes  fur  le  fait  de  l’ouverture.  Ayant  conii- 
13  déré  la  tumeur,  &  entendu  comme  elle  étoit  venu 
»  peu-à-peu  &  de  longue-main,  &  après  avoir  fend 
33  &  remarqué  une  pulfation  (  qui  étoit  le  mouve- 
13  ment  du  cerveau  )  penfant  que  ce  fût  une  artère, 
13  parce  que  lorfque  j’appuyois  ma  main  deflus ,  la 
13  tumeur  s’abbaiflbit  &  diminuoit ,  véritablement 
13  j’eus  opinion  que  c’étoit  un  anévrifme  :  &  dès-lors 
13  je  dis  ,  cp’il  falloit  bien  fe  garder  de  faire  ouver-- 
13  ture  de  ladite  tumeur  ,  de  peur  d’une  hémorrha- 
13  gie  ,  &  par  conféquent  de  mort  fubite.  Or  il  y 
13  avoir  un  des  Médecins  &  un  des  Chirurgiens  qui 
13  tenoient  qu’il  n’y  avoit  aucun  danger  de  l’ouvrir  , 
13  eflimant  qu’il  n’y  eût  que  de  la  boue.  Le  procès- 
13  étant  ainfi  parti  en  deux ,  je  fus  d’avis  qu’on  en- 
13  voyât  quérir  M.  Fabry  ,  Médecin  ordinaire  du 
13  Roi  &  de  Madame  la  Conneftable  ,  qui  étoit  alors 
13  à  Chantilly ,  pour  s’avifer  s’il  y  falloit  ouverture 
13  ou  non  :  lequel  donna  promptement  Ton  avis, 
13  eftimant,  comme  les  autres  ,  qu’il  y  avoit  du  pus, 
13  qu’on  pouvoit  fans  nul  danger  faire  évacuation 
13  d’iceliii.  Toutesfois  lorfque  je  lui  dis  que  j’avpis 
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»  opinion  que  ce  fût  un  Anévrifme  ,  par  les  fignes: 
«  qui  y  apparoiflbient  ;  il  changea  de  propos  ,  & 
D  conclud  qu’on  n’y  touchât  nullement ,  &  qu’il  fal- 
»  loit  panfer  ladite  tumeur  comme  un  Anévrifme, 
„  qui  avoir  toujours  été  mon  avis.  La  réfolution  faite, 
,,  je  m’en  revins  à  Paris  :  mais  ledit  Receveur  trois 
n  jours  après  envoya  quérir  un  Barbier  à  un  vil- 
w  lage  près  de  Senlis  ,  lequel  fitôt  qu’il  fut  arrivé 
«  &  qu’il  eut  vu  le  patient ,  dit  qu’il  y  avoir  du  pus 
«  contenu  en  ladite  tumeur,  &  qu’il  n’y  avoir  point 
«  de  danger  de  l’ouvrir  :  ce  qu’il  fit ,  &  au  lieu  de 
«  boue  ,  en  fortit  de  la  propre  fubftance  du  cer- 
yy  veau  ;  &  deux  jours  ^près  ,  ledit  Receveur  mou- 
w  rut.  Après  fon  décès  ,  la  tête  lui  fut  ouverte  par 
D  deux  Chirurgiens  de  Senlis  ;  lefquels  m’ont  artefté 
yy  la  tumeur  être  faite  de  la  propre  fubftance  du 
»  cerveau ,  avec  déperdition  des  deux  tables  du  crâne  , 
35  de  la  grandeur  d’un  noble  a  la  rofe  {a).  J’ai  bien 
33  voulu  réciter  cette  hiftoire ,  afin  d’avertir  les  jeunes 
33  Chirurgiens  de  ne  faire  ouverture  à  la  tête  en 
33  femblables  tumeurs.  « 

Paré  n’a  point  afiifté  à  l’examen  Anatomique,  & 
ce  n’eft  que  fur  le  rapport  des  deux  Chirurgiens  de 
Senlis  qu’il  avance  que  la  tumeur  étoit  formée  par 
la  fiibftance  du  cerveau.  C’eft  une  erreur  ,  fans 
doute  ;  car  le  cerveau  contenu  par  la  dure-mere  & 
par  le  crâne ,  ne  peut  franchir  la  réfiftance  que  ces 
parties  lui  oppofent.  Pour  que  le  cerveau  pût  for¬ 
mer  une  hernie ,  il  faudroit  que  l’os  fût  détruit  pri¬ 
mitivement  par  quelque  caufe  que  ce  fût  ,  &  qu’il 
y  eût  pareillement  une  folution  de  continuité  à  la 
dure-mere.  L’expérience  a  montré  en  maintes  oc- 
cafions  ,  que  dans  les  plaies  de  tête,  accompagnées 
d’une  grande  déperdition  de  la  calotte  ofîeufe  ,  il 
n’y  a  point  eu  de  protubérance  du  cerveau  ,  tant 

{a  )  Monnoie  d’or,  fort  mince  ,  de  la  grandeur  de  nos  écus  de  trois 
livres. 

Bij 
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que  la  dùre-mere  a  contenu  ce  vifcere  ;  &  dans 
les  cas  mêmes  où  cette  membrane  a  foulFert  dé¬ 
chirement  ou  incifîon  ,  Pexpanfion  du  cerveau  n’a* 
eu  lieu  que  par  une  altération  particulière  de  fa  pro¬ 
pre  fubftaiiGe,  k  la  fuite  de  fa  léfîon.  M.  de  la  Pey¬ 
ronie  a  enrichi  l’art  par  des  obfervations  &  des  ex¬ 
périences  bien  intéreflantes  fur  cette  turgefcence 
du  cerveau ,  qu’ou  prendroit  mal-à-propos  pour  un 
fîmple  déplacement  {a).  Dans  le  cas  de  Senlis  ,  le 
crâne  a  été  ufé  par  la  tumeur  dont  Paré  ne  vouloit 
pas  qu’on  fît  l’ouverture.  Il  a  feu  qu’elle  n’étoit  pas 
anévrifmale,  comme  il  l’avoit  d’abord  prétendu.  Elle 
étoit  formée  par  une  fubftance  molle  qui  avoir  pré- 
fenté  fauflement  aux  autres  Gonfultans  ,  décidés 
pour  l’ouyerture ,  la  fenfation  d’une  fluâuation  qui 
n’exiftoit  pas.  Le  mouvement  pulfatif  avoir  fait  il- 
lufion  à  Paré  :  mais  il  exiftoit  ;  &  ce  grand  maître 
n’en  avoir  pas  démêlé  le  caradère.  L’erreur  de  ceux 
qui  ont  cru  que  la  tumeur  contenoit  du  pus  ,  dont 
il  falloir  procurer  l’évacuation  ,  ett  moins  pardon¬ 
nable.  Ce  fentiment  portoit  abfolument  a  faux  ,  & 
l’opération  qu’il  a  décidée  a  fait  périr  le  malade. 

Cette  hiftoire  n’offre  aucune  ckconftance  qui 
éclaire  fur  la  caufe  de  cet-te  maladie  qu’Ambroife 
Paré  ,  malgré  fa  grande  expérience  regardoit 
comme  un  fait  digne  d’admiration.  Il  dit  feulement 
qu’elle  étoit  venue  peu-à-peu  &  de  longue-main  , 
,&  il  n’eft  pas  fait  mention  qu’elle  ait  produit  le  moin¬ 
dre  accident. 

Le  ^Traité  des  Maladies  des  Os  ,  par  feu  M.  Pe¬ 
tit  y  1  un  de  nos  plus  illüftres  Confrères,  renferme 
quelques  obfervations  de  tumeurs  avec  pulfation  fur 
la  furface  du  crâne  &  carie  de  l’os  ,  lefquelles 
font  manifeftement  de  la  nature  de  celles  dont  il 

J  dansîe  pfemier  tome  des  Mémoires  de  l’Académie- Royale 

M  d’Obfervations  fur  les  plaies  du  cerveau  par 
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ssi^k  ici.  Plufieurs  Praticiens  les  ont  pareillement 
prifes  pour  des  anévrifmes  (a)  :  M.  Petit  ^fute  cette 
opinion  ,  en  étabiiffant  les  lignes  dill;inâ:îfs  de  1  a- 
névrifme’  &  des  tumeurs  fongueufes  ,  entre  lefquels 
il  remarque  judicieufement  que  celles-ci  n’ont  qu’un 
battement  communiqué  par  le  mouvement  du  cer¬ 
veau. 

Le  fait  de  pratique  par  lequel  M.  Petit  terrnine 
l’article  des  caufes  de  la  carie ,  dans  l’ouvragé  cité , 
a  pour  objet  une  tumeur  fongueufe  de  la  dure-mere, 
avec  deftrudion  de  l’os  unguis  ,  de  l’ethmoïde  &  dé 
l’os  planum.  Ce  cas  a  été  obfervé  en  1703.  M.  Ma- 
refchal  pratiquoit  alors  la  Chirurgie  à  Paris  avec  la 
fupériorité  qui  lui  a  mérité  ,  cjtte  année  même^, 
l'honneur  de  remplacer  M.  Félix  dans  la  place  de 
premier  Chirurgien  de  Louis  XIV".  :  il  attaqua  cette 
tumeur  au  grand  angle  de  l’œil  avec  un  grain  de 
pierre  a  cautere.  Le  malade  mourut  quelques  jours 
après ,  dans  l’affoupifTement  léthargique*  A  l’ouverture 
du  crâne ,  M.  Petit  obferva  la  fongolité  de  la  dure- 
mere  ;  mais  prévenu  du  fyftême  de  la  métamor- 
phofedes  os  en  chairs  ,  il  n’adopté  cette  Obfervatioii 
que  pour  prouver  que  les  os  peuvent  fi  carnifier,  y 

C’efl:  dans  la  même  hypothèfe  que  M.  Engèrran 
a  rédigé  l’Obfervation  qu’il  a  lue  à  l’i^cadémie  ,  le 
14  Oâobre  1741.  Elle  eft  indiquée  dans  nos  regif- 
tres  fous  le  titre  de  Carnification  d’une  paftie  du 
pariétal,  &  fongus  de  la  dure-mere.  Nous  n’en 
avons  pas  d’autre  notion. 

Ces  mêmes  regiftres  ,  à  la  date  du  22  Septembre 
^733  »  portent  que  M,  Février  a  montré  le  crâne 
d’un  homme,  mort  depuis  peu  de  jours  ,  ayant  une 
tumeur  à  l’occiput,  le  crâne  percé  &  un  fongus  à 
ia  dure-mere. 

La  préfentation  dé  cette  piece  Anatomique  rap- 

(a)  Maladies  des  Os  ,  Tom.  Il,  Cha|).  §.  des  caufes  des  exoftofes 

&  des  caries.  - 


III.  ObsïRV, 
par  feu  M..  Pe¬ 
tit. 


IV.  Observ, 
par  feu  M.En- 

GERRAN. 


V.  OssERTé 
par  feu  M.  îi- 

VRIER. 


VI.  Oeserv. 
par  feu  M.  Si- 

VERT. 
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pella  à  feu  M.  Sivert  une  obfervation  qu’il  avoit 
faite  à  l’Hôtel-Dieu  de  Paris  ,  lorfqu’il  y  écoit  Elève 
en  Chirurgie  j  &  qu’il  confervoit  parmi  fes  papiers  ' 
depuis  trence-fix  ans. 

Le  29  Mars  1^97  ,  il  vint  à  l’Hôtel -Dieu  un 
homme  de  quarante  ans ,  avec  une  tumeur  confidé- 
rable  qui  occupoit  prefque  toute  la  région  du  pariétal 
gauche:  elle  avoit  trois  pouces  d’élévation  ,  fa  confif- 
tance  étoit  afîéz  ferme  ,  &  elle  avoit  des  pulfations. 
On  en  attribuoic  la  caufe  à  une  douleur  de  tête  très- 
violente  que  le  malade  fouftroit  depuis  plus  d’un  an  ; 
qui  l’avoit  rendu  aveugle  depuis  hx  mois  ,  &  fourd  . 
de  l’oreille  gauche.  M.  Sivert,  aux  foins  de  qui  ce 
malade  fut  confié  ,  prit  l’avis  de  Jofeph  Petit  , 
Chirurgien  en  chef  de  cette  maifon  ,  célèbre  Prati¬ 
cien  de  fon  temps  5  qui  après  avoir  bien  examiné 
la  tumeur  ,  prononça  qu’il  ne  falloir  pas  l’ouvrir , 
que  les  os  étoient  cariés  ,  &  qu’en  faifant  une  in- 
cifion  il  y  |.uroit  rifque  d’une  hémorrhagie  qu’on 
ne  pourroit  arrêter  :  peut-être  avoit-il  l’idée  que  la 
tumeur  étoit  anévrifmale  ;  l’Obfervation  ne  le  dit 
point.  Quoiqu’il  en  foit  ,  on  faigna  &  ort  purgea 
le  malade  dans  l’intention  de  calrher  fes  douleurs 
de  tête  :  elles  parurent  ,  au  contraire  ,  augmenter 
confidérablement  à  la  fuite  de  ces  fecours  :^cec 
homme  défefpéré  de  n’avoir  aucun  repos  ni  nuit ,  ni 
jour  ,  demandoit  inftamment  qu’on  l’opérât  ,  finon 
qu’il  fendroit  la  tumeur  avec  fon  couteau  :  on  prit 
le  parti  de  lui  donner  la  fatisfaêlion  qu’il  fouhaitoit 
fl  ardemment.  La  pointe  de  la  tumeur  fut  incifée 
avec  un  biflouri  :  il  n’en  fortit  que  du  fang  arté¬ 
riel  :  malgré  l’appareil  convenable  &  la  précaution  de 
le  contenir  par  une  comprellion  faite  avec  la  main,  le 
fang  continua  de  fui n ter  ,  &  le  malade  . mourut  deux 
purs  après. 

A  l’ouverture  du  crâne  ,  on  trouva  l’os  pariétal 
gauche  tout-â-faic  rongé  ;  une  fongofité  adhérente 
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à  la  dure-mere  traverfoit  la  carie  ,  &  percée  de 
toutes  parts  par  des  pointes  offeufes  qui  entroient  dans 
fa  fubftance.  Il  y  avoit  deux  autres  éminences  char¬ 
nues  à  la  dure-mere  ;  l’une  fous  le  coronal ,  l’autre 
fous  l’occipital  ,  aux  parties  antérieure  &  pofté- 
rieure  de  la  déperdition  du  pariétal  :  elles  compri- 
moient  le  cerveau  ,  qui  d’ailleurs  étoit  dans  l’étac 
naturel.  La  faux  avoit  acquis  beaucoup  d’épaiffeur. 

Il  paroît  que  dans  cet  exemple  l’effet  pourroit 
très-bien  avoir  été  pris  pour  la  caufe  ;  &  que  les" 
douleurs  violentes  dont  le  malade  fe  plaignoit  de¬ 
puis  un  an  ,  étoient  occafionnées  par  la  tumeur  , 
que  les  inégalités  de  l’os  moleftoient.  On  ne  défigne 
dans  tous  ces  faits  aucune  caufe  k  laquelle  on  puiffe 
attribuer'  l’origine  de  la  maladie. 

Cette  circonftance  n’eft  pas  omife  dans  l’Gbfer- 
vation  fuivante  ,  qui  a  été  communiquée  a  l’Aca¬ 
démie  ,  au  mois  de  Juillet  ,  par  M.  Robin , 
alors  Etudiant  en  Chirurgie:  a  Paris  ,  &  maintenant 
établi  à  Reims  ,  où  il  jouit  d’une  réputation  mé¬ 
ritée. 

Une  femme  d’un  bon  tempérament,  tomba  à  l’âge 
de  dix- huit  ans  ,  du  haut  des  degrés  d’une  cave 
jufqu’en  bas.  Elle  perdit  eonnoiifaiïce  fur-le* champ, 
&  ne  la  recouvra  qu’au  bout  d’une  heure  :  elle  fut 
etonnée  de  fe  trouver  dansfon  lit,  &;  de  n’àvoir  au¬ 
cun  fouvenir  de  fa  chute,  fine  contufion  à  la  partie 
moyenne  &  poftérieure  du  pariétal  droit,  quifembloit 
bornée  aux  tégufnens  ,  ne  lui  parut  pas  affez  grave 
pour  demander  les  fecours  de  l’Art.  Cette  femme 
eut  pendant  l’année  1712  ,  à  la  fuite  de  l’accident,  des 
vomiflèmens  de  temps  a  autre. 

33epuîs  l’époque,  de  fa  chute  jufqu’en  1741,  c’eft- 
à-dire  pendant  l’efpace  de  vingt-neuf  ans  ,  elle 
fut  fujette  a  de  grands  maux  de  tête  ,  qui  étoienc 
&plus  violens  &  plus  fréquens  dans  les  chaleurs 
de  l’Eté.  En  1741 ,  en  paflant  derrière  une  voiture 


VII.  Ob SERT.; 
par  M.Robin, 
Maître  en  Chi¬ 
rurgie  à  Reims 
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chargée  ^  laquelle  dans  ce  moment  faifoit  la  baf- 
çule ,  cette  femme  en  reçut  un  coup  ,  précifément 
a  l’endroit  de  la  contufion  caufée  par  la  chute  en 
1712  :  elle  refta  évanouie  pendant  l’efpace  d’une 
grande  heure  ,  &  l’on  crut  appercevoir  un  léger  en¬ 
foncement  à  l’os.  Quelques  faignées  du  pied  remé¬ 
dièrent  afféz  inefficacement  aux  douleurs  de  tête  ; 
elles  revenoient  de  temps  à  autre  avec  une  violence 
extrême  ,  &  ce  fecours  proçuroit  alors  un  foulage- 
ment  pafîager. 

Environ  un  an  après  ,  le  jour  des  Rameaux  de 
l’année  1742  ,  il  parut  fubitement  à  l’endroit  bleffé, 
une  tumeur  du  volume  d’un  petit  œuf  de  poule  :  la 
malade  affiftoit  à  l’Office  Divin  :  elle  revint  chez 
elle  ,  où  les  accidens  les  plus  graves  fe  déclarèrent  ; 
vomiffement  de  matières  bilieufes ,  hoquet  continuel, 
pouls  petit  &  concentré  ,  les  extrénaités  froides  ; 
tout  annoneoit  un  danger  imminent.  Le  Chirurgien 
ordinaire  de  la  maifon  opinoit  pour  qu’on  fît  fur¬ 
ie-champ  l’ouverture  de  la  tumeur  ,  placée  fur  le 
lieu  où  la  malade  reffentoit  depuis  fi  long-temps  des 
douleurs  fixes  :  il  ne  voulut  cependant  pas  procéder 
a  cette  opération,  dans  un  cas  extrême ,  fi  fubit  &  fi 
extraordinaire  ,  fans  le  confeil  d’un  de  fes  Confrères. 
On  appella  M-  Muzeux,  célébré  Chirurgien  de  Reims, 
l’un  des  Chirurgiens  en  chef  de  l’Hôtel-Dieu  ,  qui 
ne  fut  pas  de  l’avis  propofé  :  il  fentoit  une  tumeur 
molle ,  mais  fans  fluêluation ,  &  avec  des  battemens 
qu’on  appercevoiç  à  la  vue  autant  qu’au  tad.  Il 
jugea  que  ç’étoit  >ine  hernie  du  cerveau  :  on  fe  con¬ 
tenta  de  faire  une  faignée  du  pied ,  &  on  remit  au 
lendemain  à  prononcer  fur  les  lècours  que  cette 
maladie  exigeroit  ,  dans  une  confultation  de  Méde¬ 
cins  ^  de  Chirurgiens. 

La  nuit  fut  fort  orageufe  :  les  accidens  perfévé- 
roient  ;  la  malade  eut  plufieurs  fyncopes  &  des 
fueurs  froides.  On  en  délefpéroit  entièrement  :  elle 

fut 
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fut  confeflee  ;  &  par  la  difpofition  de  fon  lit  elle 
refta  couchée  ,  pendant  cet  aâe  de  religion  ,  du 
côté  oppofé  à  la  tumeur.  Cette  fîtuation  fut  n  fa¬ 
vorable  que  les  accidens  ceflerent  tout- à-coup  ;  la 
tumeur  difparut  ,  &  avec  elle  tout  rappareil  de  la 
mon.  La  malade  fe  crut  guérie  comme  par  miracle. 
Les  gens  de  l’Art  ,<jui  fe  rendirent  à  l  heure  indi¬ 
quée  pour  la  confultation  ,  trouvèrent  au  lieu  d’une 
moribonde  qu’on  leur  avoir  annoncée  ^  une  femme 
gaie  &  fe  portant  bien.  L’examen  de  la  tête  leur 
montra  à  la  place  de  la  tumeur  ,  utr  enfoncement 
avec  perte  de  fubftance  au  pariétal  :  on  en  faifoit 
aifément  le  tour  avec  le  doigt  ,  en  déprimant  les 
cégumens  fains  qui  recouvroient  cette  ouverture  , 
laquelle  étoit  de  l’étendue  d’un  petitdcu. 

Pour  prévenir  de  nouveaux  accidens ,  on  fit  por¬ 
ter  à  la  malade  un  bonnet  piqué ,  fort  épais  &  très- 
fort  ^  auquel  on  avoit  coufii  une  petite  plaque  d’é^* 
tain  J  correfpondante  A  4’endroit  de  la  perte ^de  fub- 
Ifance  de  l’os.  Ce  moyen  ne  rempUt  pas  afièz  effi¬ 
cacement  rattente  qp’on  en  avoit  ;  car  malgré  toutes 
Jes  précautions  ,  il  y  eut  plufieurs  apparitions  de  la 
tumeur  avec  des  accidens  auflî  graves  qu’a  la  pre^ 
miere  fois  ;  mais  la  fituation  &  le  repos  y  remé- 
dioient  de  même.  A  l’époque  de  la  cefîation  de  fes 
règles  ,  la  malade  joignit  à  un  régime  doux  &  ré¬ 
gulier  ,  l’attention  de  fe  faire  faigner  tous  les  trois 
mois  alternaBvement  du  bras  &  du  pied.  Enfin  , 
au  bout  de  neuf  ans  depuis  la  formation  de  la  tu¬ 
meur  ,  le  ou  le  17  Avril  1749  ,  elle  fut  attaquée 
d’une  diarrhée  affez  légère ,  mais  qui  ne  difcontinua 
point  :  le  25  ,  vers  les  trois  heures  du  matin  ,  les 
douleurs  de  tête  ,  le  hoquet  ,  les  vomilTemens ,  &C. 
mirent  la  malade  dans  le  plus  grand  danger  ;  à 
trois  heures  après  midi  ,  elle  eut  une  fyncope  qui 
dura  trois  heures  f  pendant  cgt  intervalle  il  y  eut  une 
évaçuatiojn  involontaire  &  très -abondante  par  les 
TomcT.  C 
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felles.  La  connoiffance  revint  ;  &  trois*- quarts-d’heure 
après ,  cette  femme  mourut ,  fur  les  lept  heures  du 
foir,  avec  toute  la  préfence  d'efprit  que  Ion  état  per- 
mettoit  J  âgée  de  cinquante- cinq  ans. 

Il  ne  fe  trouva  en  ce  moment  dans  la  ville  de 
Reims  perlonne  qui  eût  allez  de  zèle  ôc  d’émulation 
pour  demander  l’ouverture  du  cadavre:  Il  fût  en¬ 
terré  fans  examen.  M.  Robin  ,  informé  de  tous  les 
détails  dont  nous  venons  de  parler  ,  épia  avec  foin 
les  occalions  de  fatisfaire  ultérieurement  fa  curiolité. 
Guidé  par  le  délir  detendre  les  connoiflances  &  de 
eontrtbuer  à  la  perfection  de  l’Art  ,  il  eft  parvenu  , 
au  bout  de  cinq  ans,  à  avoir  la  tête  de  cette  fem¬ 
me  ,  &  il  en  a  préfenté  le  crâne  à  l’Académie ,  le 
10  Juillet  17^ Le  pariétal  droit  étoit  percé  à  fa 
partie  moyenne  &  poftérieure ,  endroit  où  la  perfonne 
avoit  reçu  deux  coups ,  par  une  ouverture  confidérable 
qui  a  fix  pouces  de  circonférence  :  la  table  interné 
détruite  dans  une  plus  grande  étendue  ,  forme  un 
bord  ou  crête  âpre  qui  marque  la  circonfcription  du 
fongus  ,  lequel  dans  fes  progrès  a  ufé  l’os  inégalement 
de  dedans  en  dehors  ,  de  façon  qu’il  y  a  à  la  cir¬ 
conférence  de  la  grande  ouverture  ,  une  vingtainè 
de  trous  plus  ou  moins  grands  à  la  table  externe 
du  pariétal  ,  &  l’on  voit  plufieurs  autres  endroits 
tranfparens  qui  étoient  prêts  à  fe  percer.  On  ob- 
ferve  de  pareilles  difpoftions  au  crâne  que  M.  Mar- 
rigues  a  montré  à  l’Académie ,  &  qui  eft  gravé  dans 
la  fécondé  Planche  de  ce  Mémoire  ,  à  la  fuite  du 
fait-^qui  y  èft  relatif.  * 

M.  Robin  remarque  ,  comme  une  circonftance 
digne  d’attention,  que  les  tégumens  ont  toujours  été 
fains  ,  &  que  dans  une  carie  aufli  étendue  ,  l’os  a 
confervé  fa  couleur  natürelle  &  n’eft  pas  devenu 
noir.  Il  eft  facile  de  rendre  raifon  de  cette  circonf- 
tance  ,  qui  n’a  pas  lieu  dans  les  caries  idiopathi¬ 
ques.  Ici  la  carie  n’eft  pas  le  vice  principal  ;  ce 
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d’eft  pas  une  corrofîpn  de  l’os  par  la  dépravation 
des  fucs  qui  le.  vivifient  ;  c’eft  une  carie  accidentel¬ 
le  ‘  une  deftrudion  de  l’os  ,  ou  décompofition  de 
fes  parties  intégrantes  ,  opérée  lentement  par  l’au¬ 
gmentation  du  volume  de  la  tumeur  fongueuTe  de 
îa  dure-mere  ,  aidée  peut-être  par  les  pulfaxions 
continuelles  du  cerveau.  Cette  tumeur  devoit  aufîi 
à  des  circonftances  qui  ne  font  point  de  l’efTence  de 
îa  maladie  ,  une  très  -  grande  fenfibilité  ;  puifque 
toutes  les  fois  qu’elle  a  été  pouffée  à  l’extérieur  ou¬ 
tre  mefure  ,  l’impreffion  que  faifoit  fur  elle  les  iné¬ 
galités  de  la  circonférence  du  trou  du  pariétal, 
caufoit  à  la  malade  des  accidens  violens  qui  la  ré- 
duifoient  a  lextrémité  ;  &c  ils  ceifoient  fur-le-champ 
par  la  rédudion  fpontanée  de  la  tumeur. 

On  ne  peut  méconnokre,  dans  ce  cas  ,  les  caufes 
occafîonnelles  de  la  maladie.  La  chûte  y  a  donné 
lieu  ;  &  quand  on  voudra  réfléchir  attentivement 
furla  ftrudure  des  parties  ,  &  examiner  les  différens 
rapports  qu’il  y  a  entre  îa  dure-mere  &  le  crâne, 
nn  fera  étonné  que  cet  accident  ne  Toit  pas  plus 
fréquent.  Quoi  qu’on  dife  en  général  ,  &  qu’il  foit 
vrai  ,  que  les  os  du  crâne  font  compofés  de  deux 
tables  féparées  par  une  fubftance  fpongieufe  &  cel¬ 
lulaire  ;  on  fçait  qu’en  plufieurs  endroits ,  les  deux- 
tables  femblent  réunies  fans  inter pofition  du  diploé; 
Sc  que  là  où  il  manque  Tos  eft  tranfparent.  II  n’y  a 
préfque  aucun  crâne  où  l’on  ne  voie  dans  la  table 
interne,  des  enfoncemens  larges  de  deux  ou  trois 
lignes,  plus  PU  moins,  qui  s’avancent  dans  le  di¬ 
ploé  ,  &  qui  pénètrent  fouvent  jmfqu’à  la  table  ex¬ 
terne.  L’exad  Winllow  en  a  fait  la  remarque  :  il 
n’a  pas  oublié  ,  en  traitant  des  adhérences  de  la 
dure-mere ,  d’obferver  qu’elle  tient  au  crâne  par  un 
grand  nombre  de  filamens  de  fa  partie  convexe  & 
externe;  qu’elle  en  garnit  les  enfoncemens  ,  &  en 
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remplie  les  trous”;  &  que  ces  filamens  font  pour 
la  plûpart  de  petits  vaifleaux. 

Peut-on  ne  pas  voir  dans  'cette  ftruélure,  la  très- 
grande  poffibilité  de  la  formation  d’un  engorgement 
interne  à  l’occafioa  d’une  percuflion  allez  légère  , 
laquelle  ne  feroit  pas  capable  de  caufer  primitivement 
des  acçidens  graves  ?  Les  maux  de  tête  qui  ont  été 
la  fuite  de  coups  négligés  ,  parce  qu’on  les  croyoit 
de  peu  de  conféquenee ,  venoient  probablement  de 
cette  caufe  ;  la  diminution  fuccenive  de  ces  dou¬ 
leurs  a  été  l’effet  de  la  réfolution  lente,  &  leur  célfa- 
tion  ,  celui  de  la  dilîipation  tardive  de  cet  engor¬ 
gement  ,  dont  la  faignée  répétée,  autant  que  les  cir- 
conftances  peuvent  le  permettre  ,  eft  le  remède  le 
plus  alTuré.  Ses  progrès  doivent,  comme  on  le  voit 
par  les  Obfervations  intérelTantes  que  nous  expo- 
Ibns,,  caufer  des  défordres  auxquels  on  auroit  pu  re¬ 
médier  aifément  dans  le  principe.  Ici  fe  préfente  Une 
nouvelle  indication  pour  l’opération  du  trépan  ,  dont 
rapplication  n’eft  pas  bornée  aux  cas  de  nécefîité- 
déterminés  par  les  enfoncemens  ,  les  fraètures ,  les 
caries  ,  ou  par  les  épanchemens  qu’annoncent  des^ 
accidens  confécutifs.  La  pratique  de  la  Chirurgie 
s’enrichira  à  Favantage  de  l’humanité  ,  de  la  con- 
noiflance  des  faits  qui  nous  éclairent  fur  des  mala¬ 
dies  auxquelles  il  eft  certain  qu’on  n’a  pas  donné 
jufqu’ici  une  alTez  grande  attention. 

Les  tumeurs  fongueufes  de  la  dure-mere  peuvent 
auftî  venir  de  caufe  interne  :  nous  avons  des  exem¬ 
ples  qui  paroiftent  en  donner  la  preuve  ;  en  fuppo- 
fant  neanmoins  que  l’on  n’ait  pas  pris  eet^e  complica¬ 
tion  aecidentellé  pour  un  fymptôme  de  la  maladie. 
C’eft  lur-tout  au  vice  vénérien  qu’on  en  a  attribué  la 
formation  :  en  général ,  ce  virus  attaque  les  os  dans 
leur  propre  fubftance  ;  la  carie  vénérienne  eft  def- 
truftive  des  fongofités  ;  &  s’il  s’en  élève  quelque¬ 
fois  par  des  difpofitions  locales  particulières,  ce  ne 
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font  que  des  hyperfarcofes ,  comme  on  en  voit  dans 
un  grand  nombre  d’ulceres.  Mais  dans  la  maladie  que 
nous  décrivons ,  le  vice  primitif  eft  en  partie  molle  ; 
c’eft  une  végétation  farcomateufe  y  dont  la  formation 
précède  la  deftruèlion  de  l’os ,  altéré  confécutivement 
par  la  feule  compreffioii  que  la  tumeur  fongueufe  opéré 
fur  fa  fubftance.  Des  prédifpofitions  k  engorgement 
peuvent  néanmoins  fixer  le  virus  vénérien  fur  les 
vaiffeaux  de  la  dure-mere  ,  reunis  en  feifceau  dans 
les  enfonceraens  naturels  de  la  table  interne  du 
crâne ,  ôc  donner  nailTance  à  une  végétation  fympto- 
niatique. 

L’Académie  Royale  de  Chirurgie  étoit  a  peine  éta-  Vliî.  OssER'f» 
blie  5  que  M.  Rey  ,  ^  Chirurgien  Ayde- Major  de  d^Stiasbourg* 
l’H^ital  Royal  -  Militaire  de  Strafbourg  ,  s’em-  , 
prefîa  de  concourir  k  fes  travaux  y  en  lui  adreflant 
plufieurs  obfervations  5  qui  ont  été  dues  a  la  féance 
du  29  Janvier  1732.  Un  Soldat  du  Régiment  de  Pi¬ 
cardie  étoit  venu  a  l’hôpital  pour  une  douleur  a  la 
hanche  accompagnée  de  fievre.  Les  remèdes  géné¬ 
raux  guérirent  la  fievre  ,  mais  la  douleur  de  la  han¬ 
che  fubfifta  ,  &  il  y  furvint  du  gonflement  ,  que  les 
fecours  ordinaires,  des  cataplafmes  anodyns  &  ré- 
folutifs  continués  pendant  deux  mois  ,  ne  purent 
difliper.  Le  malade  avant  fori  lentrée  k  l’hôpital  por- 
toit  une  tumeur  ,  comme  une  petite  loupe  ■,  a  la  par¬ 
tie  inférieure  du  coronal  droit  ,  un  peu  au-defîus 
du  finus  frontal  ;  elle  fit  des  progrès  fans  caufer  la 
moindre  douleur  de  tête.  Les  fondans  &  les  réfo- 
lutifs  y  furent  appliqués  long-temps  fans  aucun  fuc- 
cès;  elle  devint  d’un  volume  aflèz  confîdérable  pour 
empêcher  la  paupière  fupérieure  de  fe  relever  ,  & 
elle  priva  par-la  le  malade  de  l’ufage  de  l’œil  droit. 

M.  le  Maire  ,  .  Chirurgien  -  Major  de  l’hôpital  , 
qui  a  eu  de  la  réputation  d’habileté  &  de  bon  ju¬ 
gement  ,  propofa  au  malade  de  lui  ouvrir  cette  tu¬ 
meur  :  il  y  confentit.  Une  incifion  cruciale  décou- 
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vrit  qu’elle  étoit  produite  par  une  mafle  de  chair  fon- 
gueufe  ,  blanchâtre  ,  ifolée ,  autour  de  laquelle  le  doigt 
palToit  aifémenc  :  on  pouvoir  l’introduire  dans  la  ca¬ 
vité  du  crâne  fans  trouver  aucune  réfiftance  ,  & 
on  le  portoit  jufque  fur  la  dure-mere  ,  dont  on  fen- 
toic  très  -  diftindement  les  battemens.  Immédiate¬ 
ment  après  cette  opération  ,  le  malade  tomba  dans 
un  afî’oupiffement  profond  ,  dont  il  ne  fe  réveilla 
point,  &  il  mourut  de  cette  léthargie  le  cinquième 
jour. 

A  l’ouverture  du  cadavre  que  M.  Eey  fit  ,  en 
préfence  de  M.  le  Maire  ,  &  de  M.  Maugue  ,  Méde¬ 
cin  en  chef  des  Hôpitaux  de  la  province  d’Alface  , 
on  trouva  la  partie  inférieure  du  coronal  difîbute  dans 
une  étendue  que  ii’auroient  pas  couverte  entièrement 
deux  écus  de  fix  livres.  La  fongofité  qui  traverfoit 
cette  perte  de  fubftance  avoit  fes  racines  à  la  dure- 
mere,  déjettée  du  côté  du  cerveau  par  le  volume  inté¬ 
rieur  de  la  tumeur  laquelle  imprimoit  un  enfoncement 
confidérable  fur  le  lobe  droit  &  antérieur  du  cer¬ 
veau.  Nous  avons  remarqué  la  même  chofe  au  fieur 
le  Gallois  qui  fait  le  fujet  de  notre  première  obferva- 
tion. 

Celle-ci  feroît  imparfaite  fi  nous  pallions  fous 
filence  l’examen  du  gonflement  de  la  cuifle.  Je  trou¬ 
vai,  dit  M.Rey,  le  fémur  carnifié  depuis  fa  partie 
moyenne  jufqu’à  fa  tête  qui  étoit  retenue  dans  la 
cavité  cotyloïde  par  le  ligament  rond  defîeché.  L’os 
dans  cette  partie  altérée  n’étoit  qu’une  malfe  de  chair. 
L’auteur  regrette  de  n’avoir  eu  aucun  renfeignement 
fur  la  vie  que  le  malade  avoit  menée  ,  &  fur  fes  mala¬ 
dies  antérieures.  MM.  Malaval  ôl  le  Dran  ,  que  l’Acja- 
démie  avoit  nommés  pour  examiner  les  obfervatîons  de 
M.  Rey  ,  difent  dans  leur  rapport  tranfcrit  fur  les  re- 
glftres ,  à  la  date  du  12  Février  1732  ,  qu’ils  penfent 
que  le  foldat  en  queftion  avoit  eu  la  vérole  ;  &  que  fi 
cette  caufe  eût  été  connue  à  tems  ,  on  auroit  par  un 
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traitement  méthodique  prévenu  les  accidens  qui  ont 
fait  périr  le  malade. 

Lobfervation  fuivante  communiquée  par  M.  le 
Grand  ,  afîbcié  de  l’Académie,  à  Bruxelles  ,  ne  lailTe 
aucune  incertitude  fur  le  vice  des  humeurs  de  la  per- 
fonne  dont  il  expofe  la  maladie  locale. 

Un  homme  en  place  à  la  Cour  de  Bruxelles  eut 
en  1758  plufieurs  chancres  vénériens  guéris  par  un 
traitement  trop  léger ,  relativement  au  vice  interne 
qu’on  ne  combattit  pas  par  radminiftration  métho¬ 
dique  du  fpécifique.  Il  s’apperçut  quelque  temps  après 
d’une  tumeur  plate  &  indolente  fur  la  future  fagit- 
taie;  elle  fut  examinée  avec  trop  peu  d’attention, 
&  fut  prife  pour  une  loupe  :  cette  tumeur  fit  des 
progrès  afîez  lents  ,  mais  tels  cependant  qu’au  mois 
de  Mai  17^2 ,  elle  remplüfoit  le  bonnet  de  nuit  du 
malade  :  dans  fon  accroifîèment  progreffif ,  elle  n’a- 
voit  caufé  ni  douleur ,  ni  rougeur  aux  tégumens  ,  ni 
le  moindre  accident  :  la  bafe  de  la  tumeur  avoit  plus 
de  douze  pouces  de  circonférence.  M.  le  Grand  y 
crut  qu’il  y  auroit  du  danger  à  attaquer  cette  tumeur , 
dont  le  caraèlere  écoit  moins  connu  que  la  caufè  qui 
Ta  voit  produite  ;  mais  le  défîr  d’être  débarralfé  d’un 
Volume  contre  nature  qui  empêchoit  la  perfonne  de 
mettre  fa  perruque  ôc  de  vaquer  k  fes  affaires  au- 
dehors  ,  prévalut.  On  appliqua ,  contre  l’avis  &  en 
i’abfence  de*M.  le  Grand  ,  un  cauftique  fur  la  tu¬ 
meur  ;  quelques  jours  après  il  y  eut  des  mouvemens 
convulfifs  ,  &  le  malade  mourut  le  huitième  jour,  Orî 
apperçut  que  la  tumeur  étoit  formée  par  une  fubf- 
tance  fongueufe  ;  les  pariétaux  étoient  détruits  dans 
les  deux  tiers  de  leur  étendue  ^  k  leur  partie  fupérieure 
6c  moyenne. 

L’obfervation  fuivante  donne  l’exemple  d’une  ma¬ 
ladie  femblable  ,  qui  n’a  pas  été  méconnue  6c  dont 
là  caule  n’étoit  pas  vénérienne. 


IX.  Observ. 
par  M.  Le¬ 
grand  ,  Aflb- 
cié  de  l’Acadé¬ 
mie. 


X.  OflSERV. 
par  M.  M AR¬ 
EIQUES  ,  Lieu¬ 
tenant  de  M. 
le  premier 
Chirurgien  du 
Roi ,  à  Ver- 
failles. 
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Une  femme  âgée  d’environ  cinquante  ans  ,  d’un 
tempérament  pituiteux  ,  étoit  fujette  depuis  vingt 
ans  à  des  accès  épileptiques  peu  violens  ;  elle  en  at- 
tribuoit  l’origine  à  une  frayeur  très-vive.  Au  mois  de 
Mars  1759 ,  attaquée  d’un  rhume  elle  fentit ,  dans  des 
quintes  de  toux  fréquente  &  laborieufe,  fous  la  partie 
fupérieure  de  l’occipital  ,  une  douleur  très-aiguë , 
qui  lui  faifoic  porter  fouvent  la  main  à  cet  endroit , 
dans  l’intention  de  fe  foulager.  Les  remèdes  béchi- 
ques  convenables ,  la  guérirent  de  fon  rhume ,  Ôc  l’on 
pbferva  que  pendant  la  durée  de  ce  mal  ,  il  n’y  eut 
aucun  accès  d’épilepfie.  La  malade  en  effuya  un  le 
13  Avril  fuivant  J  étant  aflife  fur  une  chaife  :  elle 
tomba  à  la  renverfe  ,  fa  tête  porta  fur  le  carreau  avec 
alTez  de  force  >  &  précifément  a  l’endroit  où  la  toux . 
avoit  excité  de  la  douleur  ;  depuis  ce  monient  la 
malade  ne  ceffa  d’y  fouifrir.  Six  lèmaines  après  la 
chute ,  elle  s’apperçut  qu’il  y  avoit  là  une  petite  tu¬ 
meur  du  volume  d’une  aveline  ;  elle  confulta  M.  Na^ 
?aret.  Maître  en  Chirurgie  à  Verfailles  ,  fur  la  loup© 
qu’elle  croyoit  lui  être  furvenue  à  la  tête. 

Ce  Chirurgien ,  à  l’infpeêbon  de  la  tumeur  ,  en  dif- 
tingua  tous  les  lignes  ;  il  apperçutun  mouvement  de 
pülfation  qui  fe  faifoit  fentir  en  même-temps  que  ce^ 
lui  du  pouls  ,  ôc  reconnut  que  la  tumeur  étoit  inf- 
crite  dans  une  ouverture  à  peu  près  circulaire  ,  for^ 
mée  dans  l’os  occipital  ;  il  prononça  que.  c’étoit  une 
hernie  du  cerveau  ;  principalement  fur  ce  qu’en  ap^ 
puyant  fes  doigts  deffus ,  elle  rentroit  dans  le  crâne  ; 
âc  qu’elle  paroilToit  de  nouveau  au  dehors  ,  lorfqu’il 
cefîbit  la  compreffion  :  les  pülfations  étoient  alors 
fenfibles  à  la  vue  âuiji  bien  qu’au  toucher. 

Le  cas  parut  affez  intérelîant  pour  ne  rien  entre*- 
prendre  fans  confeil  :  M.  Martigues  ^  Lieutenant  de 
M.  le  premier  Chirurgien  du  Roi  fut  appelié  ,  &: 
vifita  la  malade  avec  M*  fon  frere  ,  Maltré  en  Chi¬ 
rurgie 
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rureié  k  Montfort-l’ Atnaury  ,  qui  ce  jour-là  le  trou- 
volt  à  Verfailles.  Ces  MefEeurs  vérifièrent  1 
vation  de  M.  Nazaret  ;  la  tumeur  fut  repouflee  jul- 
qu’au-deflbus  du  niveau  du  eercle  olTeux  ,  il  s’enfui- 
vit  un  évanouilTement  qui  dura  autant  de'  temps  que 
la  tumeur  refta  comprimée  à  ce  point  :  lorfque  la 
compreffion  étoit  plus  légère  ,  Sc  qu’elle  ne  refouloit 
pas  la  totalité  de  la  tumeur  fous  le  crâne  ,  ce  fymp- 
tome  n’avoit  pas  lieu.  Toutes  les  fois  qu’on  a  répété 
la  comprefiion  rédudive. ,  révanouiflèment  s’eft  an¬ 
noncé  par  des  éblouifiemens ,  robfcur-ciffement  de  la 
vue,  un  tintement  d’oreilles ,  à:  par  des  foiblefles  dans 
tous  les  membres  ;  le  pouls  devenoit  petit  &  couvert , 
Sc  les  pulfations  des  arteres  étoient  prefque  infenfi- 
bles  :  on  remarqua  que  la  malade  ne  foufProit  au¬ 
cunement  pendant  ces  tentatives ,  &  qu’au  contraire 
les  douleurs  dont  elle  fe  plaignait  coutinuellemenÊ 
dans  le  lieu  de  la  tumeur  ,  cefibient  dès  l’infiant 
qu’elle  étoit  éloignée  de  l’intérieur  de  là  perfora¬ 
tion. 

M.  Martigues  n’admit  pas  l’opinion  de  la  hernie 
du  cerveau  ;  il  ne  concevoit  pas  comment  un  coup 
reçu  ,  auroit  produit  la  carie  de  Tos ,  fans  avoir  caufé 
aucune  enflure  ni  tuméfadion  en  cejt  endrok  ,  où  les 
régumens  n’avoient  jamais  été  différens  que  dans  les 
autres  points  de  l’étendue  de  la  tête.  Cependant  l’os 
étoit  détruit  &  la  pulfation  que  l’on  remarquoit  à  la' 
tumeur  ,  laiflbit  des  doutes  :  mais  M.  Marrigues  ne 
crut  pas  qu’une  portion  du  cerveau  naturellement 
mou, 'eût  pu  acquérir  par  fon  expanfion  une  réni¬ 
tence  aufli  marquée  ,  uneconfiftance  aufli  ferme  que 
celle  de  la  tumeur.  De  plus  ,  les  accidens  qui  arri- 
voient  par  fa  rédudioii  complette  fous  le  crâne  ,  lui 
paroiflbient  une  preuve  ,  qu’alors  le  cerveau  étoit 
comprimé  par  un  corps  qui  lui  étoit  étranger. 

De  quelque  nature  que  fût  la  tumeur  ,  la  malade 
fe  trouvant  fenfiblement  foulagee  de  fes  douleurs  d^ 
Tome  V*  D 
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tête  ,  lorfque  la  compreflion  étoic  légère  ;  &  que 
faite  à  un  certain  point  ,  elle  ne  léfoit  pas  les  fonc^ 
lions  comme  une  plus  confidérable  ;  le  confeil  fta- 
tua  qu’on  feroit  ufage  d’un  bandage  compreffif ,  ca¬ 
pable  d’empêcher  la  prominence  extérieure  :  par  ce 
moyen  la  tumeur  cellbit  d’être  expofée  aux  impref- 
fions  des  inégalités  offeufes  qui  la  piquoient  dans  fa 
circonférence,  &  auxquelles  il  paroiflbit  qu’on  pou¬ 
voir  rapporter  la  caufe  des  douleurs  continuelles. 

La  malade  s’ennuya  bientôt  de  la  fujétion  à  porter 
le  bandage  ;  les  douleurs  reparurent  >  il  furvint  de 
fréquentes  cardialgies  ,  &  l’on  s’apperçut  qu’elle 
perdoit  la  mémoire.  M.  Marrigues  fut  appellé  de^ 
nouveau  ,  le  3  de  Juillet  ;  le  volume  de  la  tumeur 
étoit  augmenté  de  près  d’un  tiers.  L’état  de  la  ma¬ 
lade  devint  des  plus  fâcheux  ;  le  grand  jour ,  ou  l’af- 
peâ  d’un;  corps  lumineux  ,  lui  occafionnoit  des  dou¬ 
leurs  inexprimables.  Un  nouvel  examen  de  la  tu¬ 
meur  réunit  tou  les  confuLtans  à  prononcer  qu’elle 
étoit  d’une  nature  fquirrheufe  ôc  fongueufe  ,  &  que 
là  bafe  étoit  dans  l’intérieur  du  crâne  :  ils  jugèrent 
que  runique  moyen  defauverla  vieà  la  malade,  dans 
la  trille  fituation  où  elle  étoit  réduite,  étoit  de  faire 
une  inclfon  cruciale,  aux  tégumens  ,  d’appliquer 
querques  couronnes  de  trépan  à  la  circonférence  de 
la  perforation  contre  nature  du  crâne,  afin  d’en  ag- 
grandir  l’ouverture  ,  &. de  pouvoir  attaquer  facile- 
nient  la  tumeur  par  les  moyens  que  les  circonflances 
indiqueroient  :  la  malade  ne  foufcrivit  pointa  ce  plan 
de  traitement. 

Quelques  jours  après  cette  confuîtation  ,  elle  fe 
plaignit  d’une  grande  douleur  au  bras  droit ,  fuivie  de 
la  difficulté  de  le  mouvoir  ;  les  extrémités  inférieures 
quelque  temps  après  devinrent  douloureufes  ,  puis 
paralytiques  ;  on  lui  prefcrivit  des  remedes  fuivant  les 
occafîonsi  La  violence  des  douleurs  de  tête  fit  re¬ 
courir  à  la  faignée  du  pied  ,  aux  caïmans ,  &c.  Au 
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commencement  d’Gâobre  la  famille  livra  la  malade 
aux  foins  d’un  Médecin  qui  efpérà  qu’ils  ne  feroient 
point  infruâueux  :  il  fit  faire  d’abord  fur  la  partie  tu¬ 
méfiée  une  fomentation  avec  la  décodion  des  fleurs  de 
tilleul  dt  de  fafran  ,  aiguifée  dVfprit  de  fel  ;  appli¬ 
quer  à  la  plante  des  pieds  deux_  emplâtres  de  muci¬ 
lages  en  maniéré  de  femelles  ;  une  emj^lâtré  véfica- 
toire  au'deflbus  des  genoux  ,  &  attirer  par  les  nari¬ 
nes  un  élixir  céphalique ,  forten  vogue  à  VerfaiUés, 
fous  le  nom  de  Bomfcrmù  y  cohtreles  coups  à  la  t.ête. 
On  imagine  bien  *  que  ces  l^ours  ne  furent  xPâucûne 
utili té  pour  une  maladie  locale  du  ^enre  ^ht  lil  cH 
queftion.  Les  antî-feorbutiqués  furent  émplbjés  avec 
aufli  peu  dè  fuccës ,  l’application  des^  fëuïliés  dé  brë^^ 
toine  bouillies  dans  le  gros  vin  ,  parqt  procurer _unr 
peu  de  foulagement  ;  la  fievre  s’allutna  ^  la  irialadq 
mourut  le  23  Odobre.  -  ;  -  v  V  '  ' 

:  L’ouverture  du  cadavre'  fur  feitë  ld  lendemain  etr 
préfence  de  pbi fleura  Médecins  ‘Bt  Ghifur^ën^.'  Les 
tégumens  &  le  p^icrâne  -  étoienr  laina  Wrfâvoxeh t 
aucune  adhérence  à  la  tumeurj  Sa  nature  ëtoit  fon*- 
gueufe  ,  elle  fembtoir  née  dans  l’épaiffeur  de  la  dure- 
mère  ;  fa  bafe  évoit  plus  étendue  que^^  portion  qui 
êxcédoit  le  niveau  du  crâne  ÿ  célle-çr  étbit  cofmme 
étranglée  par-  la-  Girconférehcè  de  la  pètforaScra  de^ 
l’os.  On  jugera  exademéht  defon  vdlumerjiâr  les  di- 
menfions  de  là  deftrudioh  commencée  à  roâ  dans  fa 
face  interne  :  (  voyez  les  figures  de  la  frondé  plan-' 
ehe  )  .  Lès  traces  què;  la  préïènce^^^'d^^^^^  turpeùf  y  % 
imprimées  ,  ont  k  peu  près  hçiffvpGuceS  de  circoii-^ 
férence.  La  perforation  eft  Îrri^ulîère  fexâminéé  à'fà’ 
face  convexe  du  crâne,  elle  n%i  pas  un  pouçe  démi 
dans  fon  petit  diamètre  ,  &  n’en  a  pas  deux  dans  le 
plus  grand  :  on  ne  voit  pas  à  ce  çrâne  les  pointes 
élevées  &  les  bourelets  qpéla  tuméfaàîofi  dé  la  por¬ 
tion  fpongieufe  dè  i’os  â  produits  au  crâne  dur  :  fîétiif 
îe  Gallois-  ^  qui  fait  le^fiijéc  dé  notre  piémierè  obfèt- 
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vatioü.  La  raifon  de  cette  difFérence  fe  tire  de  la  tex¬ 
ture  difFérente  du  crâne  en  ces  deux  perfonnes  ;  ce¬ 
lui  du  lieur  le  Gallais  eft  fort  épais  Sc  a  beaucoup  de 
fubftance  diploïque  :  le  crâne  de  la  femme  de  V erfaiU 
les  efi  très-mince  Ôc  tranfparent  il  -n’y  a  deux  tables 
avec  iuEerpofition  de  fubftance  fpongieufe  qu’en  cer-^ 
tains  points  ifolés  ,  &  le  diploé  y  eft  fi  peu  épais  ^ 
qu’il  ne  fait  qu’y  diminuer  la  tranfparenGe  de  l’os  , 
fans  l’ôter  tout  à-fait.  Cette  ftrui^ure  ne  permettoit  pas 
les  végétations  olFeufes  :  on  voit  le  long  de  la  future 
fagittale ,  intérieurement ,  une  ligne  large  âpre ,  qui 

marque  que  fur  la  continuité  du  finus  longitudinal  lu- 
périeur  ,  lesvailFeaux  qui  unilFoient  la  dure-mere  ail 
crâne ,  çommençoient  à  être  affeétés  contre  l’ordre 
natureL  ■ 

’  L’éminenee interne  de  la  tumeur  s’étoit  formée  une 
loge  dans  l’bémifphere  gauche  du  cerveau ,  &  M  ,  Mar- 
rigues  a  obfçrvé  qu’on  au'roit  pu  la  détacher  aifément 
de  la  dure-mere  ^Tur  le  vivant ,  fi  l’on  avoit  aggrandi 
préalablement  ^ouverture  du  crâne  par  l’application  de 
quelques  couronnas  de  trépan,  pour  découvrir  la  bafe 
de  la  tumeur:  en  examinant  la  face  concave  de  ce 
erâne  von  voit  que  la  table  interne  eft  ufée  en  bifeau, 
^  :  qu’elle  relîemble  à  une  future  fquammeUfe  fort 
prolongée  ;  ilfemble  que,  dans  cet  état,  le  couteau 
lenticulaire,  auroit  fufii  pour  augmenter  la  circon¬ 
férence  de  l’ouverture  du  crâne  ,  avec  moins  d’appa¬ 
reil  que  parle  trépan. 

De  toutes  les  obrervations  que  nous  avons  recueil¬ 
lies,.  cçlIe^ei^eÆ^Line  des.  plus  intérelFan tes  ,  &. celle 
qiii  ,  .rans  doute  ,  faitje  plus  d’honneur  à  l’obferva- 
teur.  M.  IVfarrigues  a  bien  diftingué  le  caraâere  de  la 
turneur  ,  &  il  a  parfaitement  faifi  les  indications  cu¬ 
ratives  qu’elle  préfente  ,  en  fuppofant  néanmoins 
qnÿlFe  fcit  curable  ^  car  le  mauvais  fuccès  des  opé- 
rations  qu’on,  a  tentées  en  fe  méprenant  furle  dia- 
gnoftic doivent  être  de  quelque  confidération  pour 
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établir  le  prognollic  de  cette  maladie  ,  &  rendre  cir- 
confped  l'ur  l’emploi  des  moyens  qui  feroient  néceC- 
faires  ,  mais  dont  le  fruit  eii  très-douteux  ,  fur-tout 
lorfque  le  mal  a  fait  un  certain  progrès. 

Nous  rapporterons  à  ce  fujet  deux  obfervations 
qui  le  lient  très-bien  au  fait  qu’Ambroife  Paré  nous 
atranfmis.  Le  prernier  eft  configné  dans  une  dif- 
fertation  de  M.  Kaufman  ,  publiée  à  Helmftad  en 
^743  W- 

Le  célébré  M.  Heifter  fut  confulté  par  un  foldat  X  Obssèv. 
Pruflien  ,  âgé  d  environ  trente  -  quatre  ans ,  d’üne 
conftitution  fort  vigoureufe  ,  &  qui  s’étoit  ,  dit- on  , 
également  diftingué  dans  les  camps  de  Mars  ôc  de 
Vénus.  Il  avoit  au  fommet  de  la  tête  une  tumeur 
circonfcrite  ,  laquelle  s’étoit  montrée  d’abord  fous  un 
petit  volunie  ,  &  qui  avoit  grofîi  peu  a  peu  jufqu’k 
égaler  celui  du  poing.  Le  malade  n’y  relfentoit  qu’u¬ 
ne  efpece  de  douleur  gravative  ;  mais  la  crainte  des 
'accidens  à  venir  le  détermina  à  fe  faire  débarraffer  . 
de  cette  tumeur.  M.  Heifler  qui  la  trouva  dure  & 
prefque  immobile  ^  femblable  k  plufieurs  autres  qu’il 
avoit  opérées  par  extirpation  jugea  d’après  l’inuti¬ 
lité  des  moyens  employés  par  differens  Médecins  & 
Chirurgiens  d’armée  ,  qu’il  n’y  avoit  que  l’opératioa 
qui  pût  réuflir.  Il  entama  les  tégumens  avec  une 
pierre  à  cautere  ,  dont  l’ufage  lui  étoît  {amilier  pour 
ouvrir  toute  efpece  de  tumeurs.  Au  bout  de  trois 
heures  J  il  y  eut  une  hémorrhagie  qu’on  arrêta  faci¬ 
lement  avec  de  la  charpie  imbibée  d’efprit-de-vin.  Il 
furvint  le  foir  même  un  friÏÏbn  ,  fuivi  au  bout  de 
quelques  heures  d  un  accès  de  fievre  &  d’une  fueur 
abondante.  On  attribua  cet  accident  k  l'imprudence 
du  malade  qui  s’étoit  expofé  pendant  deux  grandes 
heures.à  l’air  froid  dans  une  cour.  Le  lendemain,  à  la 
levée  de  l’appareil,  on  vit  un  gonflement  inflamma- 

(a)  De  tutnore  capitis-  furigofo.  Voyez  la  colledion  des  Thèfes  de  Chi¬ 
rurgie  ,  par  M.  de  Haller.  Tome  I.  pag.  47, 
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toire  au  front  du  côté  gauche  ,  &  qui  s’ecendoit  juf- 
qu’à  la  paupière  :  le  malade  avoit  le  délire ,  il  s’agi-^ 
toit  fans  celTe  ,  &  avoit  perdu  fes  forces  ;  le  furleh- 
demain  on  le  trouva  avec  les  yeux  fermés  &  les  lè¬ 
vres  livides  ;  on  eut  beaucoup  de  peine  a  le  tenir  en. 
fituation  pour  le  panfement  ,  à  là  fuite  duquel  il  y 
eut  des  convulfions  aux  extrémités  inférieures  :  le 
malade  mourut  vers  midi.  Le  détail  des  circonftances 
obfervées  à  l’ouverture  du  cadavre  feroit  ici  fuperflu  ; 
il  nous  fufEra  de  dire  qu’il  y  avoit  une  tumeur  fon- 
gueufe  à  la  dure-mere  ,  &  qu’elle  avoir  ufé  l’os  parié¬ 
tal:  les  figures  gra,vées  qui  repréfentent  la  tumeur  fous 
les  tégumens  $  la  perforation  du  crâne,  telles  qu’on 
nous  les  a  tranfmifes ,  (  voyez  planche  III.  )  démon¬ 
trent  que  c’efi  la  même  maladie  que  celle  qui  fait 
l’objet  de  notre  mémoire. 

Quoiqu’on  dife  que  M.  Heifter  l’avoit  examinée 
avec  une  attention  particulière  ,  re,  cumtius  cxploratâ 
atquc  pçrp.mfâ  ,  il  eft  confiant  qu’il  a  confondu  cette 
tumeur  avec  d’autres  auxquelles  l’opération  avoir  été 
falutaire.  Son  jugement  n’a  pas  été  d’accord  avec  les 
notions  que  le  taâ:  lui.olFroit.  Il  trouva  la  tumeur 
plus  rériitente  &  avec  moins  de  mobilité  que  n’en 
ont  celles  qui  font  abfolument  extérieures  :  tumorper 
ûuam  durus  ac  immohiUs  ferè  craU  Ce  ne  font  pas  la 
lés  fignes  qu’ont  préfentés  les  tumeurs  qu’il  avoit 
opérées  avec  fuçcès.  Elles  font  communément  en- 
kiftées  ,  ^  n’ont  pas  la  fermeté  qu’on  défigne  ici: 
leur  naobilité  fous  la  peau  en  tout  fens ,  efi  un  ligne 
caraSerifiique  que  Marc-Aurele  Severin  a;  décrit 
la  précifion  (a).  M*  Heifter  a  méconnu 
ce  ligne  ,  &  l’auteur  de  la  diirertation  qui  tient  à  fin- 
gulier  honneur  d’avoir  été  l’élève  d’un  fi  habile  hom- 
tpe ,  lailTe  fur  cet  objet  un  témoignage  bien  frappant 

(  â  )  Abfcejfus  cum  tunicâ  ,  qui  manibus  attreBati  ,  •permotîque  ,  feft 
sxhibtnt  circumfluos ,  id  quoquo  yerfum  fub  cute  mobiles.  De  Abfceflib, 
Anoraalis.  Cap.  XXY,  ^  ' 
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de  fon  inattention  {a).  De  plus  ,  pourquoi  M.  Heifter 
n’a-t-il  pas  reconnu  la  pulfation  de  la  rongofite ,  &  le 
cercle  olTeux  qui  entouroit  la  bafe  de  la  partie  pro¬ 
tubérante  ?  toutes  les  obfervations  du  même  genre 
s’éclairent  les  unes  par  les  autres  ,  &  l’on  voit  fort 
bien  par  leur  comparaifon  ,  le  degré  d’attention  qu’on 
a  porté  dans  l’examen  des  difFérenscas,  ^  les  lumiè¬ 
res  plus  ou  moins  étendues  avec  lefquelles  on  en  a 
jugé. 

Un  enfant  revint  de  nourrice  a  l’âge  de  deux  ans  , 
fort  gai  ,  ne  fe  plaignant  d’aucune  douleur  de  tête. 
H  fiic  attaqué  peu  de  temps  après  d’une  fièvre  con¬ 
tinue,  dont  il  guérit.  Au  bout  d’un  mois  ,  fa  merc 
s’apperçut  en  le  peignant  ,  d’une  petite  tumeur  au- 
deffus  de  l’oreille  droite  ,  un  peu  poftérieurement  ; 
elle  augmenta  infenfiblement ,  &  acquit  en  cinq  mois 
le  volume  d’un  gros  œuf  de  poule,  fans  douleur  Ôc 
fans  chaleur.  Feu  M.  Coutavoz  ,  Chirurgien  en  chef 
de  l’Hôpital  Général  ,  fut  appellé  ,  &c  mena  avec 
lui  M.  Choppart  qui  étoît  alors  fon  élève.  Le  Maî¬ 
tre  jugea  convenable  de  faire  une  incifioii  dans  le 
centre  de  la  tumeur  :  c’étoit  le  24  Avril  lyéé  ;  il  n’en 
forcit  qu’un  peu  de  fang  noir  ;  l’enfant  fut  panfé. 
M.  Choppart  qui  le  vit  le  foir ,  le  trouva  fort  tran¬ 
quille  ;  il  n’avoit  point  fouffert,  l’appareil  étoit  im¬ 
bibé  d’une  fanie  roufsâtre  &  fœtide  ;  le  lendemain 
l’enfant  mourut  fur  les  cinq  heures  du  matin. 

Cet  évènement  auffi  fâcheux  que  prompt  ,  fur- 
venu  fans  douleurs  &  fans  le  moindre  accident  ,  mé- 
ritoit  un  examen  férieux  que  M.  Coutavoz  confia  à 
fon  difciple  :  il  trouva  une  tumeur  fongueufe  âja  dure- 
mere  ;  elle  avoit  détruit  une  portion  du  pariétal  6c  du 

(a)  Taciu  exvloratus  ,  durus  atque  îmmohilîs  deprekendehatur , 
jàaris  cyftici  ,  vel  peculzaris  abfcejsûs  ,  qui  haud  raro  é’  in  capite  obfer-* 
vantur ,  faciem  'pr&  fe  fereb'at  ,  quales  f&pihs  optato  cum  fuccejfu  illufiris 
Heistbrüs  extirpaverat,  Haller.  Dif£ut.  Chir.  Seled.  Tom,  I.  Diflertati 
citât.  §.  XII.  pag.  tfz. 
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temporal  :  la  déperdition  de  fubftance  du  crâne  of^ 
froic  les  mêmes  circonftances  qu’on  a  obfervées  aux 
autres  os  que  nous  avons  vus  affeétés  par  la  même 
çaufe.  La  tumeur  intérieurement  s’étoit  formé  uti 
enfoncement  proportionné  k  fon  volume  dans  la  por¬ 
tion  du  cerveau  correfpondante. 

Si  des  opérations  auffi  légères  ,  &  en  apparence 
aufïî  peu  importantes  que  celles  dont  nous  avons 
fait  mention  jufqu’ici ,  ont  été  funeftes  ;  pourra-t-on 
efpérer  du  fuccès  de  celles  qu’il  faudroit  faire  en  con- 
noiffance  de  caufe  ?  Dans  le  cas  deSenlis,  on  crut 
ouvrir  un  abfcès  ;  la  fimple  incifion  de  la  tumeur  a 
été  fuivie  de  la  mort  au  bout  de  deux  jours.  Une 
plus  petite  ouverture  n’a  pas  donné  un  plus  long 
délai  dans  le  cas  rapporté  par  M.  Sivert.  Les  per- 
fonnes  dont  il  eft  queftion  dans  les  Obfervations 
communiquées  par  MM.  Rey  &  le  Grand  ,  ont  eu 
le  inênie  malheur  ,  ainfi  que  l’enfant  opéré  par 
M.  Coutavoz ,  &  le  foldat  Pruflien  à  qui  M.  Heifter 
a  entamé  le  fommet  de  la  tumeur  par  un  cauftique 
fort  doux.  L’Art  fera- 1 -il  donc  fans  reffource  en 
pareilles  occurences  ?  Des  opérations  conftammenc 
nuifibles  lui  féroient  étrangères  :  elles  doivent  pré- 
fénter  un  fecours ,  ^  donner  au  moins  quelque  ef- 
poir.  II  eft  certain  que  dans  les  circonftances  où  ces 
opérations  ont  été  meurtrières  ,  elles  ont  été  faites  au 
hafard,  fans  principes  &  fans  méthode,  &  ne  pou- 
voient  remplir  aucune  vûe  curative.  Il  y  a  auffi  des 
cas  où  les  progrès  de  la  maladie  ne  permettroient  pas 
In  fuccès  des  fecours  adminiftrés  fur  le  plan  le  mieux 
concerté. 

Emmanuel  Koenig  ,  Profefleur  de  Médecine  à 
Bafle  ,  a  fait  inférer  dans  les  éphémérides  des  curieux 
de  la  nature  {à)  ,  une  obfervation  que  Bonet  a  jugé 
digne  d’être  recueillie  dans  fa  Médecine  feptentrip-' 

(<*)  Decad,  IL  Ann.  I.  num, 

nais 
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Dale  (a).  Il  y  eft  queftian  d’une  payfanne  agee  de 
quarante  ans,  qui  avoic  furle  mufcle  temporal  pu- 
che  ,  une  pullule  couverte  d’une  croûte  qu’elle  déchi- 
roit  avec  fes  doigts  ;  cette  puftule  fit  des  progrès  fous 
une  apparence  cancéreufe  ,  &  s’étendit  jufqu’a  rœil. 
On  en  fit  l’extirpation ,  &  l’on  trouva  que  le  crâne 
étoit  carié.  Deux  Chirurgiens  dans  l’intention  de  re¬ 
médier  à  ce  vice  de  l’os  i  le  fervirent  envain  du  cau¬ 
tère  aâuel  &  du  potentiel  ;  la  perforation  du  crâne 
augmenta  &  permit  de  voir  à  découvert  la  dure- 
mere  avec  fes  mouvemens.  It  parut  au  centre  de 
cette  membrane  une  tache  blanchâtre  ,  que  les  Chi¬ 
rurgiens  crurent  devoir  détruire  par  l’appiication  de 
l’alun  calciné  ;  l’ouverture  qui  fe  fit  en  cet  endroit 
donna  lieu  à  une  expanfion  ,  dont  l’accroilTemenc 
forma  une  tumeur  de  la,  grolTeur  d’une  moyenne 
pomme  :  on  crut  que  c’étoitle  cerveau.  Les  Chirurgiens 
enlevèrent  des  portions  ©ffeufes  à  la  circonférence  de 
cette  tumeur  ,  qu’on  regardoit  comme earcinomatéu- 
fe  :  on  mit  la  malade  à  l’ufage  du  lait,  &  l’on  le  fervit 
à  l’extérieur  de  remèdes  tirés  du  plomb  ,  &  des  pou¬ 
dres  abforbantes,  avec  une  fomentation  faite  avec  la 
décoélion  de  fcordium ,  d’abfinthe,  &  d’autres  plantes 
de  même  vertu.  Le  fucçès  parut  répondre  a  ces  foins  : 
en  peu  de  jours  les. os  du  crâne  à  nud ,  fe  recouvrirent 
de  bourgeons  charnus  ;  la  fuppurafion  étoit  louable  : 
malgré  ces  belles  apparences  la  tumeur  groffilToit  de 
jour  en  jaur  ;  la  malade  qui  avoitfaic  jufque-là  ufage 
de  toute  fà  raifon  ,  eut  quelques  difparates  :  elle 
tomba  dans  l’airoupilTement  &  mourut  apopleèlique^ 
On  trouva  la  fubftance  du  cerveau  fort  altérée  &  en 
fuppuration  vis-à-vis  de  l’ouverture  du  crâne  :  il  y 
avoit  une  grande  quantité  de  pus  verdâtre  fur  le 
cervelet  &  fur  la  moelle  allongée  près  du  trou  occi¬ 
pital. 

.{â)  TJL  I.  De  capke.  SeS.  lîl.  cap.  XL 

Tome,  V» 
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Cet  exemple  fait  voir  une  maladie  dont  le  carà(aerc 
peut  n’avoir  pas  été  bien  obfervé  j  il  prouve  néanmoins 
reffieaGité  des  foins^  donnés  k  la  cireonférenee  d’un© 
perforation  contre-nature  des  ©s  du  crâne.  Les  Chi* 
rurgiens  en  ont  ôté  des  efquilles  en  afîez  grand  nom¬ 
bre  ;  ils  ont  été  fimples  fpeélateurs  très-eirconfpeâs 
de  la  fongofité,  qu’on  a  toujours  prife  pour  une  pro¬ 
tubérance  du  cerveau.  Son  extirpation  auroit-elle 
prévenu  la  fuppUFation  interne  ,  &  l’abfcès  fort 
éloigné  du  mal  extérieur  ?  Le  vice  du  cerveau  a  caufé 
la  mort  de  la  malade  ;  ne  rauroit-on  pas  accélérée 
en  attaquant  la  tumeur  ? 

Saltzman  rapporte  dans  les  Mémoires  de  l’Aca¬ 
démie  de  Saint-  Péterfbourg  (  a  )  qu’à  l’occafion 
d’un  coup  reçu  à  la  fête ,  il  furvint  une  tumeur  fur 
le  cofonal  &  le  pariétal  gauche  ,  laquelle  foulevoit 
les  tégumens  du  volume  d’un  œuf  de  poule.  Elle 
excitoic  de  violentes  douleurs  ;  on  prit  en  confé- 
quence  le  parti  d’y  faire  une  incifiôn  ;  il  en  fortit ,, 
dit-on  ,  très- peu  de  matieré  purulente..  On  emporta 
une  portion  dé  la  tumeur  ;  ôc  tandis  qu’on  tentoit 
de  faire  tomber  le  refte  par  la  fuppuration  dont  les 
difpofîtions  parurent  d’abord  répondre  k  l’efpérance 
qu’pn  en  avoir  conçue  ,  il  furvînt  l’onzième  jour  uu 
vomiflement  bilieux  &  le  délire  ,  qui  firent  périr  le 
malade.  A  l’examen  des  parties  ,  on  reconnut  ,  ce 
dont  il  efi:  yifible  par  le  récit  qu’on  ne  s’étoit  nulle¬ 
ment  douté ,  qu’il  y  avoit  une  grande  ouverture  au 
crâne  ,  eapablé  de  laifler  pafier  un  œuf  de  poule  : 
la  table  interne  étoît  détruite  dans  une  plus  grande 
étendue  que  l’externe.  La  dure-mere  étoit  calJeufey 
&  elle  donnoit  naifl’ance  à  une  chair  fongueufe  qui 
le  prolongeoît  à  travers  le  trou  du  crâne,  dont  elle 
remplifibit  tontes  les  inégalités. 

'  Voilà  encore  une  Obfervation  qui  prouve  que  la 
maladie  ,  dont  nous  traitons  ,  a  été  méconnue.  La 


(  «  )  Tome  III.  pag,  lyj. 
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refedion  de  la  protubérance  extérieure  ne  remplit- 
foie  aucune  vue  curative  ^  &  ue  pouvoir  qu^être  fu- 
nefte  au  malade.  Il  n^eft  pas  inutile  de  remarquer 
que  l’on  attribue  la  formation  de  la  tumeur  à  une 
caufe  extérieure ,  &  que  la  maladie  traitée  dans  fon 
principe  auroit  probablement  cédé  a  des  fecours  ad- 
miniftrés  avec  méthode  &c  dirigés  fuivant  les  règles 
de  la  prudence.  L’illuflre  Wepfer  ,  Médecin  de 
SchafFoufe  ,  dit  qu’à  Touverture  des  perfonnes  qui 
avoient  fouffert  des  douleurs  de  tête ,  pendant  plufieurs 
années ,  dans  un  point  fixe ,  il  a  trouvé  fous  Je  crâne  , 
des  tumeurs  ,  des  concrétions  ofîeufes  ,  pierreufes, 
du  pus  &  du  fang  extra vafé.  L’opération  du  trépan  , 
faite  à  temps ,  pourroit  donc  être  três-falutaire  dans  ces 
cas.-  Il  rapporte  à  ce  fujet  l’obfervation  d’un  Fayfaa 
de  Doggenburg  :  impatienté  d’une  douleur  habi¬ 
tuelle  &  très- violente ,  il  obligea  un  Maréchal  ,  qui 
avoit  coutume  de  rrépaner  les  chevaux  attaqués  de 
vertiges,  de  lui  faire  la  même  opération.  Celui-ci 
fe  fervit ,  faute  d’autres  inftrumens ,  du  villebrequiB 
d’un  Menuifier,  &  perça  le  crâne  du  Payf^n  :  l’ou¬ 
verture  donna  ilTue  à  une  afl'ez  grande  quantité  de 
férofités  ;  &  la  guérifon  fut  la  fuite  heureufe  de  cette 
opération  très -peu  méthodique  {a).  Le  fîeur  le 
flallois  ,  fujet  de  notre  première  Obfervation ,  a 
fouffert  pendant  quatre  mois  des  douleurs  dans  le 
lieu  où  la  tumeur  ne  s’eft  manifeftée  que  près  de  huit 
mois  après  fa  chute.  On  pouvoir  juger  qu’elles  dé- 
pendoient  de  quelque  défordre  intérieur  ;  Caufe^ 
domejlicæ  intra  cranium  eîguc  Jiahili ,  fuivant  l’expref- 
iion  de  W^epfer.  Loc.  dt. 

L’Académie  a  reçu  de  Namur ,  au  mois  de  Jan¬ 
vier  1757  ,  une  Obfervation  qui  a  quelque  analogie 
avec  celle  d’Emmanuel  Kœnig  ,  citée  ci-defîus 
\  Obferv.  XII.  )  t  on  peut  en  tirer  les  mêmes  con- 

ia)  JoL  Jacoh,  Wepferi  „  Obferv.^  Medico-TraBlc.  l>e  AffeUib'  cafiusj. 

O^jT.  48.  p.  ni». 

E  ij 


Tumeurs  ïoîîGüETïsis 

féquences  que  celles  que  nous  avons  déduites  des 

derniers  faits  rapportés. 

XIV.  Obs.  Un  homme  âgé  de  cinquante  ans  ,  d^une  corn- 
HT^chV  pl^xion  feche  &  froide  ,  ci- devant  au  fervice  mili- 
îm^ei^Major  taire  ,  fentit  une  douleur  vive  &  fixe  à  la  région 
du  Régiment  occipitalc.  Quelque  temps  après  on  y  vit  paroître  . 
deWaldeck.  tumeur.  Les  Chirurgiens  ,  à  qui  il  la  fit  voir  , 

furent  partagés  fur  la  caufe  &  non  fur  la  nature  de. 
la  maladie  :  on  jugea  que  c’étoit  une  exofïofe  ;  mais 
les  uns  vouloieni  que  ce  ne  fût  qu’un  vice  local  ,, 
fiiite  d’un  coup  de  canne  que  cet  homme  avoit  reçu 
en  cet  endroit  :  les  autres  prétendoient  que  c’étok 
un  fymptôme  vénérien.  Le  malade  proteftoit  qu’il 
n’avoit  jamais  eu  aucune  galanterie  j  la  bonne  fanté 
de  fa  femme  &  de  quatre  enfans  ,  fortifioit  fon  té¬ 
moignage  :  malgré  cela ,  l’opinion  du  vice  vénérien 
prévalut  parmi  Les  Confultans  le  malade  fe  fou¬ 
rnit  à  parfer  par  les  grands  remèdes  :  ils  lui  procun 
rerent  une  abondante  falivation  ,<  de  il  n’en  retira 
aucun  foulagement. 

Les  emplâtres  de  plufieurs  Charlatans  ,  employés 
fucceffivement  pendant  un  an  ,  avec  promelTe  de 
guérifon  ,  n’empêcherent  pas  les  progrès  de  la  tu^ 
meur.  Voici  comment  M.  Volprecht ,  Chirurgien- 
Major  du  Régiment  de  Waldeck ,  alors  en  garnifon 
k  Namur  ,  l’a  décrite.  jjElle  étoit  ronde,  large  de 
iy  trois  pouces,  élevée  en  pointe  ,  moins  dure  qu’un 
?:>  os  ou  un  fquirrhe ,  &  plus  réfiftante  au  toucher 
yy  qu’une  hernie  du  cerveau  ou  une  tumeur  humo- 
raie  quelconque,  a  Cette  defeription  ne  défigne- 
t-elle  pas  la  eonfiflance  d’un  fongus  }  Le  malade 
fe  plaignoit  d’une  grande  pefanteur  de  tête.  ^  il  étoit 
habituellement  alToupi  ,  &  s’éveilloit  quelquefois  éa 
furfaut  :  cela  venoit  ,  félon  M.  Volprecht ,  d’une 
douleur  fort  aiguë  que  le  malade  fentoit  alors  ,,  moins 
à  la  tumeur ,  qu’a  la  bafe  du  crâne  ,  fur- tout  à  l’os 
-cthmoïde  ,  à  la  région  du  crijla-galli.  Cet  homme 
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étoît  devenu  fourd  cofniue  hébété  )  fa  vue  Gom- 
mençoit  a  fe  perdre  ;  l’habitude  du  corps  étdit  dans 
une  grande. maigreur  ,  &  il  foufFroic  d’un  anéantifle- 
ment  prefque  abfoiu. 

Dans  cet  état  ,  pour  -ainlî  dire  défefpéré ,  on  eue 
le  courage  de  tenter  des  fecours.  La  tümeür  âvOit 
fon  fiege  à  la  partie  fupérieure  de  l’os  occipital ,  fëns 
que  la  future  lambdoïde  y  fût  confprife.  Un  gon¬ 
flement  pâteux  s’étendoit  à  la  circonférence^  fur- 
tout  à  la  partie  inférieure  ;  il  pi  olôngeoit  au-delà 
de  l’éminence  tranfverfe  de  l’occipital.  Les  avis  furent 
différens  alors  tant  fur  l’origine  que  fur  la  nature  de  la 
maladie  ;  mais  on  convint  unanimement  qu’il  fai- 
îoit  opérer.  Après  avoir  féparé  les  tégümens  ,  on 
trouva  que  le  péricrâne  recouvroit  exaélement  la 
tumeur  &  le  cercle  ofleux  qui  l’entouroit.  Gn  dé¬ 
tacha  cette  membrane ,  &  l’on  vit  diftindement  que 
les  inégalités  de  l’os  ,  au  bord  de  l’endroit  détruit  , 
pénétroient  dans  la  fubflance  de  la  tumeur.  Le  tiers 
du  cercle  olTeux  fut  emporté  par  le  trépan  ;  on  fut 
obligé  de  laifîer  le  refte  ,  parce  qu’il  s’étendoit  au- 
delà  de  l’éminence  occipitale.  En  détruifant  les 
pointes  qui  piquoient  la  tumeur  ,  on  connut  qu’elle 
étoit  de  nature  fongueufe  &  une  végétation  de  là 
dure-mere. 

Les  foins  ultérieurs  furent  encore  un  fujet  de  dif> 
parité  d’avis  ;  les  uns  voulant^  qu’on  attaquât  le 
fongus  avec  le  fer  &  le  feu  ;  d’autres  croyant  qu’il 
étoit  plus  prudent  de  fuivre  un  plan  de  cüre  pallia¬ 
tive  :  l’on  s’en  tint  à  ce  confeil.  Le  malade  fut  pahfé 
avec  les  attentions  convenables  ,  mais  fort  finiple— 
ment  :  au  bout  de  quelque  temps  les  tégümens  re¬ 
couvrirent  le  fongus,  &  s’y  réunirent  ;  il  ne  ref- 
toit  plus  qu’une  petite  ulcération  au  fommet  de  la 
tumeur.  Cependant  les  chofes  empiroienc  de  jour  eis 
jour  J  le  malade  perdit  entièrement  la  vue  &  l’ouïe  ; 
Il  lâifîbit  aller  fes  excrémens  fans  le  fentir  |  le  coma 
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fe  changea  en  léthargie  ;  &  le  corps  tomba  dans 
un  rhararme  parfait.^ 

C’eft  dans  cette  fituation  que  M.  Volprecht  a  vu 
le  malade  pour  la  première  fois  ,  au  commence^ 
ment  du  mois  de  Décembre  17^5  :  les  informa¬ 
tions  qu’il  a  faites  avec  une  grande  exaditude ,  l’ont 
inftruic  de  toutes  les  circonftances  qu’on  vient  de 
lire.  L’intermittence  du  pouls ,  des  foubrefauts  dans 
les  tendons ,  faifoient  craindre  à  chaque  moment  pour 
îa  vie  ,  que  ce  pauvre  homme  traîna  néanmoins , 
dans  cet  état  fâcheux  ,  jufqu’au  12  Janvier  174^, 

Sa  mort  fut  précédée  d’un  accès  de  convulfions. 

A  l’ouverture  du  crâne,  on  vit  que  le  fongus 
comprimoit  le  coniuent  du  finus  longitudinal  avec 
les  latéraux  fur  les  deux  lobes  poftérieurs  du  cerveau 
6c  fur  le  cervelet  :  cette  compreffion  qui  a  produit 
les  principaux  accidens  ,  n’auroit  pas  eu  lieu  ,  fi  l’on 
avoir  pu  trépaner  l’os  à  la  circonférence  inférieure 
de  fa  perforation.  Elle  avoit  quatre  travers  de  doigt 
de  diamètre  :  dans  l’endroit  où  l’on  avoit  appliqué 
les  eouronnes  du  trépan  ,  le  périofte  forma,  dit- 
on  , .  un  bord  cartilagineux.  Ceux  qui  avoient  opiné 
pour  qu’on  attaquât  le  fongus ,  s’applaudifibient  de 
leur  avis  ,  en  voyant  la  facilité  avec  laquelle  on 
pouvoit  le  détacher  de  la  dure-mere  ;  mais  après 
qu’ont  eut  ènleyé  le  cerveau  6c  le  cervelet  ,  ou  l’on 
n’apperçut  rien  de  remarquable ,  la  dure  -  mere  qui 
tapiffe  la  bafe  du  crâne  parut  élevée  6c  faire  bofîe. 

Elle  étoit  fongueule  du  côté  des  os  qui  en  avoient 
fouffert  altération  en  forme  de  carie.  Les  fongofités 
étoient  affez  confidérables  pour  comprimer  les  nerfs  , 
optiques  6c  acouftiques  :  la  moelle  épiniere  étoit  en¬ 
tourée  d’une  végétation  de  pareille  nature  qui  pa- 
roiCoit  remplir  le  trou  occipital. 

Dans  çet  état  des  chofes  le  mal  étoit  abfolument 
incurable  ,  6c  il  y  a  pîufieurs  Obfervations  de  cas 
Cemblables  où  l’étendue  ,  la  multiplicité  des  tumeurs 
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fongueufes  de  la  dure-mere  j  êclèur  fituation  âuf oient 
fendu  tous  les  fecôurs  inutiles.  Ileft  a  propos  de  faire 
connoître  ces  faits,  par  une  expofition  lommaire ,  afin 
que 'les  jeunes  Chirurgiens  ,  dont  la  prudence  s’ac¬ 
croît  par  les  lumières ,  ne  fe  laiflent  point  empdirter  k 
des  tentatives  indifcrettes  &  meurtrières  par  le  de^r 
de  faire  une  cure  brillante  dans  des  cas  défefpérés  , 
fous  le  prétexte  plus  fpécieux  que  folide  ,  qu’il  vaü- 
droit  mieux  expérimenter  un  remède  douteux  que 
de  n’en  point  faire  du  tout. 

On  lit  dans  les  'Ephémérides  d’Allema|;ne' une  xv.ObserV. 
Obfervadon  de  Jean  -  Adolphe  Jauchitis  ,  fur  un  Jaüchuts. 
homme  de  cinquante  -  un  ans  ,  qui  fit  une  chute  de 
cheval  ,  dans  laquelle  la  tête  fouffrit  une  violente 
commotion.  Une  douleur  incommode  en  fut  l’effet , 
mais  elle  fe  difîipa  en  pe’u  de  temps  &  le  bleffé 
n’y  fit  pas  attêiitien^  Au  bout  dé  quatre  ans  il  s’ap^ 
perçut  de  la  perte  de  fa  mémoire  ;  cet  accident  fai-  • 
fant  de  jour  en  jour  des  progrès  fenfibles  ,  il  ne  fè 
fouvint  bientôt  plus  de  ce  qui  s’étoit  palfé  ou  de  ce 
qu’il  avoit  dit  un  moment  auparavant.  De  fréquens 
&  violens  accès  d’épiîepfiefe  mamfefterent  en  fui  te  ; 
ils  parurent  céder  aux  différens  remèdes  qu’on  em¬ 
ploya  pendant  fîx  mois  :  il  furvint  alors  des  maux 
de  tête  d’une  viGlence  extrême  &  fans  relâche  ;  au¬ 
cun  remède  ne  put  les  calmer  :  le  malade  y  fuc- 
eomba  après  fix  mois.  Ces  douleurs  furent  fi  aiguè's 
pendant  les  fix  dernieres  fcmaines  ,  que  le  globe  de 
j’oeil  gauche  étoit  coqtourné  pai*  la  force  dü  fpafme. 

Elles  u’occUpoiênt  que  ce  côté  de  la  tête  fous  la 
forme  d’une  migraine.  - 

A  l’ouverture  du  crâne,  on  trouva  une  carie,  qui 
avoit  détruit  les  deux  tables  à  la  partie  moyenne- 
antérieure  du  pariétal  droit  ,  de  la  grandeur  d’ùn 
demi-florin  ÿ  il  y  en  avoit  de  moindres  en  divers 
autres  endroits  de  la  calotte  ofîeufe.  Une  fongofité 
adhérente  à  la  dure-mere  avoit  ufé  l’os  coronal  au- 
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defîlis  de  la  foffe  orbitaire  du  côté  gauche ,  &  s*é- 
tendoit  dans  cette  cavité,  La  lame  cribleufe  de  l’os 
ethmoide  étoit  aufli  détruite  par  la  préfence  de  cette 
turnèur  ;  &  la  ;porrio;n  du  cerveau  qui  y  répondoit 
en  étoit  altérée,  Ü  ne  paraît  pas  quet cette  fongofité 
mt  eu  le  temps  de  former  une  tumeur  fenfible  a 
l’extérieur.  L’Obferiyation  n’en,  eft  pajs  moins  inté- 
feflànte  ,  par  rapport  à  la  caule  extérieure  qui  a 
donné  lieu  à  la  maladie.  Sa  iituation  la  rendoic 
d’ailleurs  inaccelGhble  aux-  fecours  de  l’Art. 

Xvi.OBspy. .  .  -M.  Grima  a  envpyé'à  f  Académie  une  Obfervatioa 
fur  une,  tumeur  cpufider^^^  côté  gauche  de  la 

Maithe.  têtey  à  ùii  jeune  homme  de  vinât  &  un  ans ,  &  qu’oa 
a  prife  pour  une  hernie  du' cerveau.  Cette  tumeur 
avoit  commencé  à  la  région  temporale  ^  &  étoit  par¬ 
venue  par  degrés  auTolume  d’une  féconde  tête.  L’o¬ 
reille  extérieure- en  étoit  déplacée. Sc  por tée au  niveau 
de  l’angle  de  k' mâchoire,  inférieure.  {  PI  a  n-^ 

ehe^iy.  )  On  fentoit  très-diftindement  à  la-  circon¬ 
férence  fupérieure  de  la  bafe  de  la  tumeur ,  les  iné- 
.  galités  de  l’os  perforé  &  des  puîfations  du  cerveau. 

Dans  l’étendue  de  la  malle  tuméfiée,  il  y  avoit  des 
endroits  rénitens  &  fquirrheux  v  d’autres  étoient  mous 
&  ayeC:fIuduation.  Le  malade  avoir  reçu  inutilement 
des  friélions  mercurielles  ,  cinq  ans  auparavant ,  pour 
tenter  la  guérifon  d’une  glande  maxillaire  engorgée. 

-  ‘  Quoique  ce  mal  ne  parût  pas  fufceptible  d’un 
traife^ent.efficace;,M.Grima,déterminéparlafia- 
gularite  du  cas  ,  pbtint  que  celui  qui  en  étoit  at¬ 
taqué  ferqit  placé  daîis  rHôpkal  de  la  Religion. 
Feu  M.  le  Grand-Maître,  Dom  Emmanuel  Pinto:, 
avoit  grande  confiance  en  un  emplâtre  particulier, 
qu’on  ne  manqua  pas  d’appliquer  fur  cette  tumeur  r 
Ü  s'y  forma  quelques  points  dé  fuppuration  ,  qui  no 

procurèrent  qu’un  fuintement  de  matière  ichoreufe. 

L’accès  de  l’air  caufa  des  inflammations ,  accomr 
P.^SA^es  d’une  petite  fièvre  &  de  firilfons  irréguliers  : 

de 
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&  en  moins  de  quatre  mois ,  le  malade  mourut, 
vers  Ja  fin  d’Oâobre  17^4. 

La  difîedion  Anatomique  de  la  tumeur  a  été  faite 
avec  le  plus  grand  foin  par  M.  Grima,  H  a  trouvé 
une  tumeur  farcomateufe  a  la  <lure-mere  :  la  .delcrip^ 
tion  du  vice  de  los  n’en  donneroit  pas  des  notions 
aufli  diftinéles  que  l’examen  de  la.  Planche  ci-jointe 
(  PL  V.  )  ,  faite  fous  nos  yeux  d’après  nature  ?  M* 

Grima  ayant  envoyé  la  tête  avec  fon  obferva.tion.  La 
dellrudioQ  de  la  plus  grande  partie  de  l’os  temporal 
&  de  l’apophyfe  zygomatique  .,  n’auroit  pas  permis 
<ie  rien  entreprendre  pour  la  ^uérifon  de  cet  infor- 
cuné  ,  qui  dans  le  pro;grès  de  la  tumeur  n’a  foulFert 
d’autre  accident  que  la  perte  de  l’ouïe  du  côîé*malade. 

On  ne  peut  trop  louer  M.  Grima  de  fa  retenue  : 
aucune  efpece  de  tentative  ne  pouvoit  réuiîîr  j  le  defir 
rie  fbulager  le  malade  auroit  indubitablement,  accé^ 
lérë  fa  perte.  L’Obfervacion  que  M*  Foblius  a  faitin»- 
Lérer  dans  le  Journal  de  Leipficli  (<2)  ,  prouve  qu’en 
autre  pofition  une  maladie  femblable  .n’d.teroit  pas 
de  même  toute  efpérance  de  fuccès. 

Une  femme  de  quarante-fept  ans  torriba  fur  une  xvn.  Oiï&2x« 
poutre,  &  fe  fit  à  la  tête  une  contufion  confidér^-'^-^’^^®^* 
ble.  Les  douleiirs  qui  fuivirènt  furent  médiocres  ,  ôc 
£e  difliperent  en  peu  de  temps.  Il  fe  forma  une  tumeur  ; 
de  la  groflèur  d’une  aveline  ,  que  cette  femme  porta 
pendant  douze  ans ,  prefque  toujours  dans  le  même 
état  ,  fans  beaucoup  l’incommoder.  En  1734  ,  k 
l’occafion  de  nouvelles  contufîons,  la  tumeur  aug¬ 
menta  de  jour  en  jour  ,  &  parvint  infenfiblement 
à  a  voir  treize  pouces  de  circonférencé  &  fept  pouces 
de  hauteur  :  elle  oceùpoit  la  plus  grande  partie  dit 
pariétal  gauche  ,  s’étendoit  au-dela  de  la  future  fa- 
gittale  du  côté  droit  ,  s’^vançoit  fur  la  future  coro- 
nale  3  &  relTembloit  par  fon  volume  à  la  tête  d’um  ' 

Erudit,  Zipf  ,ânn,  i^-yë,  Men/.Mi^î^ 
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enfant  nouveau -  né.  Son  accroilTemenc  journalier 
&  les  douleurs  aiguës  qu  elle  occafionnoic ,  firent 
croire  qu’il  n’y  avoir  rien  de  mieux  à  faire  que  d’en 
débarralTer  la  malade.  On  fentoic  ~un  mouvement 
obfcur  à  cette  tumeur  ;  &c  l’on  craignoic  qu’il  ne 
furvînt  une  hémorrhagie  ,  en  en  faüant  l’extirpation 
avec  rinftrument  tranchant.  Sur  cette  confidération  ^ 
on  eut  recours  à  la  ligature  :  un  Chirurgien  em- 
braflà  la  baie  de  la  tumeur  avec  un  cordonnet  de 
foie  qu’il  ferroit  tous  les  jours  ,  pîuS^ou  moins  fort , 
félon  que  les  douleurs  le  permettoient.  Au  bout  de 
quatorze  jours  la  bafe  de  la  tumeur  dont  la  cir¬ 
conférence  étoit,  comme  nous  l’avons  dit ,  de  treize 
pouces  ,«n’en  avoit  plus  qu’un  :  dans  cet  état  on  fit 
avec  un  biftouri  la  fejdion  du  pédicule.  La  maffe 
pefoit  quatre  livres  fix  onces.  On  s’appercut  d’une 
carie  qui  avoit  détruit  lès  deux  tables  de  l’os  t  le 
raouvement  du  éerveau  fe  comrauniquok  à  la  bafe  de 
îa  malfe  fongueulé.  Au  bout  de  quelques  femainesj^ 
la  malade  fut  attaquée  de  mouvemens  convulfifs  à 
tout  le  côté  oppofé  ;  ecft-k-dire,  au  côté  droit  ;  & 
elle  mourut  le  29  Janvier  1735  ,  dans  ces  agitations 
qui  durèrent  fix  heures. 

La  tête  fut  examinée  ;  la  carie  étoir  irrégulière  ,  êc 
de  quatre  k  cinq  pouces  de  largeur  ;  fon  bord  étok 
dentelé  ,  &  des  pointes  irrégulières  pénétroient  eé 
pîufieurs  endroits  de  cette  circonférenee  dans  la 
fobflance  fongueufe  qui  s’élevoit  de  la  dure-mere. 
Cette  membrane  d’ailleurs  éioit  faine ,  &  n’avoic  ni 
tache  ^  ni  corruption  ;  mais  a  l’endroit  de  la  tumeur 
elle  écott  trois  fois  plus  épaiffe  que  dans  l’état  natu¬ 
rel  ,  &  elle  avoit  contradé  adhérence  avec  la  pie- 
mere  &  le  cerveau  ,  fans  qu’on  pût  les  féparer.  La 
ligature  de  la  partie  protubérante  de  la  tumeur  n’é^ 
toit  certainement  pas  le  moyen  curatif  qu’on  devoir 
mettre  en  üfage  ;  &  s’il  y  a  quelque  chofe  de  fur- 
prenant  dans  l’iflue  malhcureufe  de  cette  opération^ 
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c’eft  qu’elle  n’ait  pas  été  plus  prompte.  En  méditant 
avec  attention  fur  toutes  les  circonftances  de  ce  cas, 
on  verra  qu’il  eft  un  de  ceux  où  l’on  auroit  pu  tenter 
des  fecours  utiles  fous  une  direction  méthodique. 

Nous  n’en  dirons  pas  autant  fur  le  fait  que  M.  Phi-  xvin.  Obs. 
lippe  .  Maître  ès  Arts  &  en  Chirurgie  à  Chartres  , 
nous  a  communiqué.  Il  a.  été  appellé  avec  M.  Ma-  en  chirurgie 
hon  ,  Doâeur  en  Médecine  de  cette  ville  ,  pour  voir  àchames. 
une  jeune  fille  de  huit  à  neuf  ans  ,  qui ,  en  pleine 
fanté  ,  fut  prife  de  douleurs  &  de  Jafiitudes  aux  ex¬ 
trémités  inférieures  ,  femblables  ^  celles  que  produi- 
fent  les  affeâions  rhumati finales.  Elles  s’étendirent 
jufques  dans  k* cavité  de  l’abdomen  ;  êc  furent  ac¬ 
compagnées  de  rétention  d’urine ,  pour  laquelle  om 
eut  recours  à  la  fonde.  Il  y  à  voit  en  même-temps  à 
chaque  région  temporale  une  rumeur  douloureufe  î 
ia  plus  confîdérable  étoit  du  côté  gauche  ,  de  étoit 
parvenue  au  volume  de  la  moitié  d’un  petit  oeuf. 

Leur  conlîftance  étoit  molle  ,  fans  fluêlüadon.  Les 
yeux  étoient  protubérans  d’un  bon  pouce  au-dela  du 
niveau  naturel  ;  tout  le  front  étoit  bouffi. 

Au  bout  de  quelques  jours  ,  la  tumeur  gauche 
parut  avoir  acquis  un  degre  de  molleffé  qui  avoit 
augmenté  fenfiblement  d’un  jour  à  l’autre  t  on  fe 
détermina  à  y  faire  une'ouverture ,  dans  l’idée  qu’ua 
fluide  quelconque ,  qu’on  ne  pouvok  facilement  difi 
cinguer  à  travers  le  mufcle  crotapbite  ,  fe  commu-^ 
niquoit  par  le  moyen  du  tilfu  cellulaire  &  du  péri- 
crâne  œdématiés ,  jufques  dans  rorbite  ,  de  occafion- 
noit  la  faillie  contre-nature  de  l’œil.  Le  bi  flou  ri  pé¬ 
nétra  dans  une  fubftance  molle  êc  fongueufe ,  dont 
il  ne  forcit  qu’un  peu  de  fang  diffous  de  féreux.  Oq  . 
reconnut  dans  lé  mufeié  crotapbite  plufieurs  filets 
offeux  :  La  plaie  qui  avoir  été  faîte  avec  grande  cir- 
confpe6:ion  par  rapport  à  fon  étendue  ,  fur  panféè 
fimplemenr.  Dans  le  cours  de  la  journée,  la  malade 
fut  afTez  tranquiUe.  Elle  mangea  un  peu  de  bouillie 
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à  fix  heures  du  foir  :  k  neuf  heures  ,  elle  deman* 
doit  inftaîTïment  a  manger  ;  Ôc  on  lui  refufa  la 
fiourricure  folide.  Vers  dix  heures  ,  elle  eut;  un  peu 
de  délire  :  elle  dormit  enfuite  environ  une  heure  • 
à  fôn  réveil  ,  on  lui  fit  prendre  un  bouillon  ;  elle 
pria  enfuite  qu’on  la  couchât  fur  le  dos  :  à  peine 
fut-elle  en  cette  fituation  ,  qu’elle  eut  quelques  lé¬ 
gères  convulfions  ,  &  mourut  en  moins  de  deux^ 
minutes.  .  ^ 

Cet  évènement  eft  femblable  k  celui  qui  a  fiiivi 
l’opération  dont  il'efi:  parlé  ci-defîus  dans  l’onzieme 
Obfervation.  M.  Philippe  a  envoyé  la  piece  Anato¬ 
mique  k  l’Académie ,  après  Favoir  fait  macérer  pen¬ 
dant  quelques  jours  dans  un  mélange  d’eau  &  de 
vinaigre  ,  afin  de  la  préferver  de  la  pourriture  que 
la  grande  chaleur  de  la  faifon  auroit  occàfionnée.  Il 
affure  Ane  cette  rriacération  a  détaché  &  décompofé 
les  filamehs  ofleux  qui  étoient  adhérens  à  la  face 
interne  du  crotaphite ,  &  qui  auroient  pu  faire  croire 
que  ce  mufele  s’étoit  ©ffifié.  La  dure  -  mere  étoit- 
mngueufe  &  les  os  altérés  ,  non -  feulement  k  Fen^ 
droit  des  tumeurs  temporales  ,  mais  fur  la  foife  or¬ 
bitaire  ÿ,  &  e’etoit  par  la  végétation  carniforme  qui 
s’y  projongeoît  que  les  yeux  étoient  protubéransa. 
La  multiplicité  des  tumeurs  ,  l’étendue  indéterminée 
des  fongofités ,  rendoient  cette,  maladie  abfolument 
incurable* 

Les  fecours  de  F  Art  ne  pourront  être  admîniflrés 
avec  quelque  efpéranee  de  fuccès  que  dans  les  cas  où 
îa.  tumeur  fera  unique  ,  cireonfcrite  ,  dt  qu’eu  égard 
aux  parties  environnantes  y  elle  pourra  être  égale¬ 
ment  attaquée  dans  toute  fa  circonférence.  Parmi 
les  faits  que  nous  avons-  rapportés  ,  le  plus  grand 
nombre  montroit  ces  difpofitions  favorables,  La 
maladie  préfe'nte  deux  objets  qui  méritent  une  égale 
attention  *  le  fongus  de  la  dure- mere  eft  le  maf 
elTentiel  ^  de  le  vice  de  l’os  n’en  eft  qu’un  effet  con^ 
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comitant  :  cette  diftÎDâion  n’a  été  faite  par  aucun 
des  Obfervateurs.  C’eft  ,  fans  doute  ,  du  vice  accef- 
foire  qu’il  faut  s’occuper  en  premier  lieu  :  on,  au- 
roic  lu  avec  trop  de  diftraâion  les  Obfervations  que 
nous  avons  ra&mblées- dans  cette  Diffèrtation  ,  Û 
l’on  n’avoit  pas  recenu  que  toutes  les  fois  qu’on  a 
entamé  primitivement  la  tumeur  ,  la  perte  du  malade 
en  a  été  la  fuite  prochaine.  Il  eft  facile  de  fentir 
la  raifon  de  cette  funeifte  terminaifon  ,  caufée  par 
l’accès  de  l’air  dans  la  tumeur  ,  par  l’augmentation 
néceflaire  de  l’irritation ,  Ôc  la  nailTance  de  tous  les 
défordres  qui  en  font  l’effet.  Nous  voyons  ,  au  con¬ 
traire  ,  que  les  tentatives  faites  pour  détruire  le  vice 
de  l’os  ,  n’ont  rien  eu  de  fâcheux.  L’Obfervation 
fuivanté  eft  précieufe  fur  ce  fujet  :  nous  la  devons 
à  M.  Sand  ,  Médecin  de  Konigsberg  ;  elle  fert  de 
bafe  à  une  fçavanre  Differtation  en  forme  de 
Thèfe  ,  foutenue  fous  fa  Préfideiice,  le  7  Décem¬ 
bre  1700  (â). 

Un  Lieutenant-Colonel  ,  âgé  de  trente -un  ans,  xix.  Obs. 
d’une  petite  taille  ,  mais  d’une  forte  conftitution  ,' 
quitta  le  Service  Militaire  au  mois  d’Août  1^95  ,  ÔC 
revint  du  Brabant  en  Allemagne ,  fa  patrie.  Il  voya- 
geoit  la  nuit,  le  24  de  ce  mois ,  par  un  très -mau¬ 
vais  tems  &  froid  pour  la  faifon  ,  àftn  de  prévenir 
Madame  fon  époüfe,  qui  vouloir  venir  k  fa  rencon¬ 
tre.  C’eft  au  refroidiffement  fouffert  en  cette  occa- 
fion  ,  qu’il  a  conftamment  attribué  l’origine  du  mal 
que  noos  allons  décrire.  A  peine  eutdl  joui  des  ten¬ 
dres  embraffemens  d’une  compagne  chérie  ,  qu’il 
fentit  des  douleurs  inlonrenables  à  la  tête  :  elles  du¬ 
rèrent  fépt  femaines.  Huit  jours  aprè§  leur  eelfation^ 
le  malade  fut  fatigué  d’un  vertige  ,  que  quelques 
remèdes  prefcrits  par  un  Médecin  parurent  avgir 
diflipé.  Après  trois  femaines  de  calme  ,  les  douleurs 
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fe  firenc  fentir  de  nouveau  avec  violence  ;  elles  fu, 
renc  lancinantes  pendant  quatorze  jours  ;  tout  le  cuir 
chevelu  devint  œdémateux  ,  &  enfin  on  apperçuc  au 
fommet  de  la  tête  une  tumeur  dont  le  volume  par¬ 
vint  en  trois  jours  à  celui  d’un  gros  œuf  de  poulci 
On  y  appliqua  une  emplâtre,  & ,  du  jour  au  lende¬ 
main  ,  la  tumeur  amollie  fut  ouverte  avec  la  lancette  s 
il  en  fortit  beaucoup  de  piis  ;  en  quatre  ou  cinq 
jours,  le  dégorgement  fut  parfait  ;  il  n’y  avoit  plus 
de  tumeur  ;  mais  les  foins  les  plus  attentifs  ne  pu¬ 
rent  parvenir  à  cicatrifer  la  plaie  qu’au  bout  de 
trois  mois.  Il  en  fuintoit  habituellement  une  fanie 
ichoreufe  ;  cet  écoulement  étoit  falutaire  ;  car  qua-? 
torze  jours  après  la  confolidation  parfaite,  il  le  forma 
une  nouvelle  tunieur  du  volume  d’un  petit  œuf. 
Elle  s’ouvrit  d’elle- même  ,  avec  l’aide  d’une  em¬ 
plâtre  ,  &  il  en  fortit  une  grande  quantité  de  pus. 
L’ulcere  relia  fiftuleux  ,  malgré  les  attentions  de 
plulieurs  Médecins  &  Chirurgiens  entre  les  mains 
de  qui  il  palTa  fucceffivement.  Le  liege  du  mal 
étoit  à  la  rencontre  de  la  future  fagitale  avec  la  eo^ 
ronale.  Le  14  Septembre  169^  ,  on  aggrandit  l’ou¬ 
verture  par  une  petite  incifion  aux  tégumens  ôc  au 
péricrâne.  Il  parut  une  excroifTance  charnue  ,  l’os 
étoit  carié  ;  l’introduâion  du  ftilet  ,  qui  pénétra 
profondément  ,  fit  connoître  que  la  maladie  étoit 
fort  grave.  Le  lendemain  ,  le  confeil  des  Médecins 
&  des  Chirurgiens  décida  la  nécelïité  dé  l’opération 
du  trépan  ,  &  l’on  fit  les  incifions  convenables  pour 
faciliter  l’application  des^  couronnes.  On  y  procéda 
le  16.  La  piece  d’os  qui  fut  enlevée  parla  première 
couronne  à  l’angle  antérieur  &  fupérieur  du  pariétal 
droit ,  montra  que  la  table  interne  étoit  afTeétée  ,  & 
qu’il  y  avoit  fous  le  crâne  ,  une  fubftance  fongueufe 
produite  par  la  dure-mere  ,  dans  une  grande  éten¬ 
due.  On  panfa  le  malade  pendant  quelques  jours 
fort  fimplement  ;  l’on  fe  contenta  d’enlever  quelques 
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parties  ofîeufes  avec  des  tenailles  incifîves.  Il  fut  dé¬ 
terminé  dans  une  Confultation  ,  que  l’on  mulciplie- 
roit  l’application  des  couronnes.  Le  20 ,  on  prolon¬ 
gea  les  incifions  des  tégumens  &  on  en  enleva  les 
angles  ,  afin  de  n’en  être  pas  embarrafîe  :  le  malade 
Ibufirit  toutes  ces  opérations  avec  un  grand  cou¬ 
rage,  fans  la  moindre  plainte.  Le  23  ,  on  appliqua 
la  fécondé  couronne  de  trépan  près  de  l’angle  fu- 
périeur  &  antérieur  du  pariétal  gauche ,  à  quelques 
lignes  de  diftance  de  la  première  perforation  ;  &c 
le  lendemain  24  ,  la  troifieme  couronne  fut  pofée 
au  fommet  de  la  tête  ,  à  -  peu  -  près  entre  les  deux 
angles  fupérieurs  du  pariétal  droit.  Par  les  mefures 
que  j’ai  prifes  fur  la  Planché  gravée  à  la  fin  de  la 
DifTertacion  de  M  Sand  ,  il  y  avoit  un  pouce  de 
diftance  entre  le  centre  des  deux:  premières  couron¬ 
nes  ;  quinze  lignes  du  point  où  la  pyramide  de  la 
première  couronne  a  pofé  ,  au  pareil  point  formé 
par  l’impreflion  centrale  de  la  troifieme  couronne 
armée  de  fa  pyramide  ;  de  dix^neuf  lignes  entre  les 
centres  de  la  fécondé  &  de  la  troifieme  couronne. 
On  peut  juger  par  cette  defeription  quelle  a  été 
précifément  la  deftruélion  que  l’Art  a  opérée  fur  Je 
crâne  ;  elle  avoit  fix  pouces  &  demi  de  circonférence. 
Le  27  ,  on  enleva  ,  avec  des  tenailles  incifives ,  les 
intervalles  d’os  qui  étoient  entre  les  trous  formés  par 
l’application  des  deux  premières  couronnes  :  le  ma¬ 
lade  mangeoit  ,  converfoit  avec  fes  amis  &  dormok 
allez  tranquillement.  Le  29  ,  on  traça  fur  les  parties 
du  crâne  ,  que  Ion  jugeoit  à  propos  d’emporter, 
de  la  troifieme  couronne  à  la  première  &  à  la  fé¬ 
condé  ,  des  impreftions  avec  une  petite  feie  appro¬ 
priée  à  cette  opération  ;  on  n’alla  que  jufqu’au  di- 
ploé  :  cela  excita  quelques  douleurs  ,  qui  fe  difli- 
perent  prefque  fur  le  champ  :  dans  l’intention  de 
deffecher  le  fongus  qui  s’élevoit  principalement  a 
travers  le  trou  du  premier  trépan  ,  il  fut  panfé  avec 


4$  Tümeürs  fongueuses 
du  vin  de  Malvoifie  ,  dans  lequel  on  avoit  fait  bouiU 
lir  des  plantes  vulnéraires  &  diffoudre  du  miel  ro- 
fat.  Le  30 ,  on  pénétra  avec  la  fcie  jufqu’à  la  table 
interne  ,  &  l’on  fe  fervit  d’un  élévatoire  pour  faire 
fauter  une  portion  du  crâne.  On  vit  diftindement , 
comme  dans  les  autres  cas  que  nous  avons  fait  con- 
noitre  ,  que  la  table  interne  étoit  cariée  ,  quoique 
l’externe  parût  faine.  La  dure-meré  étoit  d’une  très- 
grande  fenfibilité  autour  du  fongus  :  il  y  eut  des 
douleurs  très-vives  excitées ,  a  ce  qu’il  paroît ,  par 
le  peu  de  ménagement  avec  lequel  on  tenta  d’en¬ 
lever  une  partie  du  crâne  qui  avoit  des  adhérences 
avec  la  tumeur. 

Le  malade  fe  plaignît  de  plus  d’une  fenfatîon  dou*- 
îoureufe  ,  comme  fi  on  lui- eût  arraché  l’œil  gau¬ 
che.  Il  y  eut  une  hémorrhagie  ,  qui  empêcha  de 
renouveller  le  panfement  du  foir  :  il  fe  borna  à 
l’application  d’un  défenfîf.  Les  douleurs  celîèrent  à 
l’inftant  du  fommeil ,  qui  fut  tranquille  ;  &  on  re¬ 
marque  que  ce  jour -là  Le  malade  fe  contenta  de 
fouper  légèrement  ;  Cana  modica  tantum  fuit  :  ce 
qui  prouve  que  le  régime  habituel  n’étoit  pas  bien 
févêtre  dans  une  maladie  auffi  grave.  Le  31  ,  le  mà^ 
lade  étoit  très-gai  au  panfement ,  fait  à  l’ordinaire  à 
huit  heures  du  matin  :  on  fe  fervit  du  vin  miellé. 
XJn  çiomenr  après  l’application  de  l’appareil  ,  il 
furvint  des  douleurs  fort  vives ,  qui  n’empêcherent 
pas  le  malade  de  dîner  affez  amplement,  &  elles  fe 
djfïipcrent  pendant  qu’il  prenoit  çe  repas.  Elles  re¬ 
vinrent  le  foir  ;  il  foupa  plus  fobrement  ;  lè  fommeil 
fut  agité ,  de  au  milieu  de  la  nuit,  il  y  eut  une  hé¬ 
morrhagie.  Le  Chirurgien  qui  l’arrêta  ,  par  un  pan¬ 
fement  méthodique ,  s’apperçut  qu’elle  venoit  d’une 
veine  afîez  grolTe  qu’on  avoit  ouverte  dans  l’incilîon 
des  tégumens. 

Le  2  de  Novembre  ,  il  parut  dans  les  trous  du. 
fécond  &  du  troifierae  trépan  ,  des  points  rougeâtres 

qui 
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qui  marquoient  i’étac  fain  des  parties.  Le  5  » 
leva  avec  une  fpatule  un  morceau  du  fongiis  ;  il  en 
fortic  du  fang ,  &  il  y  eut  de  légères  douleurs  qui 
s’écendoient  ju^u’aux  yeux.  Le  ,  k  pus  étoit  plus 
copieux  que  les  jours  précédens  6c  fœtide  :  pour  ré- 
fifîer  à  la  pourriture  ,  on  ajouta  au  vin  vulnéraire 
miellé  j  un  peu  d’efprit-de-vin.  Le  7  ,  au  panfement 
du  matin  ,  il  fe  fépara  deux  morceaux  du  ton  gus 
de  la  dure-mere  ,  ôc  un  feul  au  panfement  du  foir. 
Le  9  5  au  foir  ,  il  y  eut  une  exfoliadon  du  crâne  , 
entre  le  premier  6c  le  fécond  trépan.  Prelque  tous 
les  jours  jufqu’au  26,  on  enleva  des  parcelles  d’os 
que  l’exfoliation  a  voit  détachées.  Les  détails  très- 
étendus  donnés  par  l’Auteur  de  cette  Obfervation  5 
apprennent  qu’il  y  a  eu  accidentellement  de  la  toux 
6c  quelquefois  des  douleurs  paflàgeres  qui  fe  prolon- 
goient  jufqu’aux  yeux.  Le  27  ,  on  appliqua  un  léger 
cauftique  fur  les  bourgeons  qui  recouvroient  les 
portions  exfoliées ,  par  rapport  à  leur  mollefîe  :  ces 
chairs  luxuriantes  furent  réprimées  à  différentes  re- 
prifes  par  le  même  moyen  :  enfin  ^  les  defîicatifs 
opérèrent  dans  le  temps  convenable  la  eonfolidation 
de  cette  grande  plaie  ,  après  l’exfoliation  de  diffé¬ 
rentes  pièces  d’os  dont  la  derniere  fortit  le  27  Jan¬ 
vier  1697. 

Cette  cure  n’efl:  pas  fans-^exemple  :  rObfervation 
rapportée  d’après  M.  Soulier  ,  Chirurgien  de  Mont¬ 
pellier  5  dans  le  Mémoire  de  M.  Quefnay  j  fur  la 
multiplicité  des  Trépans  (a)  ,  montre  une  maladie 
du  même  genre.  On  enleva  avec  la  gouge  ,  le  ci- 
feau  6c  le  maillet  de  plomb ,  une  grande  portion  du 
crâne  ,  carié  dans  fa  table  interne  :  ceux  qui  com¬ 
pareront  ce  fait  avec  celui  dont  nous  devons  la  def- 
cription  à  M.Sand  ,  ne  verront  de  la  diffemblance  que 
dans  les  progrès  du  mai.  Les  procédés  opératoires, 

(à)  Tom.  I.  des  Mém.  de  l’Académie',  pag.  léj , 

Tome  y,  Q 
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quoique  différens  ,  ont  rempli  le  même  objet  ,  qui 
étoin  d’enlever  une  aflez  grande  portion  du  crâne: 
M.  de  la  Peyronie  a  fourni  un  exemple  bien  remar¬ 
quable  fur  ce  fujet  :  M.  Quefnay  en  a  fait  ufagekla 
fuite  de  l’Obfervation  de  M.  Soulier  ;  &  on  peut 
en  lire  la  relation  originale  ,  beaucoup  plus  détail¬ 
lée  ,  dans  le  premier  Tome  des  Mémoires  de  la 
Société  Royale  des  Sciences  de  Montpellier ,  publié 
en  176(3. 

La  grande  déperdition  qu’il  faudroit  faire  aux  os 
du  crâne,  pour  découvrir  la  végétation  fongueufe 
de  la  dure-mere  ,  n’a,  donc  aucun  inconvénient  ;  & 
l’on  ne  peut  fe  difpenfer  de  commencer  la  cure  par 
les  opérations  que  cette  indication  prefcrit  :  les  C)b- 
fervations  ,  en  grand  nombre ,  qu’on  peut  confulter 
fur  la  multiplicité  des  Trépans,  montreront  qu’on 
n’a  rien  a  craindre  des  procédés  opératoires  qui  atta- 
queroient  les  os  du  crâne  viciés  accidentellement  par 
cette  caufe. 

La  deftruélion  des  fongofîtés  de  la  dure-mere 
fera-t-elle  aulîi  facile  ?  Il  y’a  apparence  que  fi  Ion 
avait  eu  recours  aux  moyens  efficaces  ,  dans  le  eom- 
mencement  de  la  plupart  des  maladies  de  ce  genre 5 
dont  nous  avons  donné  rhiffoire  ,  on  les  aurok  fou?* 
vent  employés  avec  fuecès  :  parmi  les  faits  qui  at^ 
teftent  cette  vérité,  celui  que  rapporte  Marc -Au-* 
rele-Séverin,  mérite  une  confidération  particulière»- 

Cet  Auteur ,  en  parlant  des  opérations  qu’on  pra¬ 
tique  fur  les  os  (a)  ,  traite  au  Chapitre  III,-,  de  la 
perforation  du  crâne  par  le  Trépan  ,  pour  la  cure 
de  faffeâion  mélancolique  &  de  la  manie.  Un  Sei¬ 
gneur  de  la  Cour  d  Efpagne  ,  de  la  Maifon  d’ Ava¬ 
les  ,  fouffroic,  dît -il  ,  des  douleurs  infupportablcs 
à  la  tête  ,  qu^auciin  remède  ,  ni  interne,"  ni  externe, 
n’avoit  pu  foulagerv  On  lui  periuada  de  fe  laiffier 

(a)  De  Medicinâ  e^caci  ^  Lib.  I.  T  art.  IL  Chir.  gu&  ad  o^a  peniass* 
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ouvrir  les  téguraens  &  ruginer  le  crâne  ,  jufqu  a  ce 
qu’on  parvînt  à  la  racine  du  mal  :  par  cette  opéra¬ 
tion  ,  on  découvrit  fous  l’os  ,  une  excroiffance  fon- 
gueufe  ,  dont  la  deftruâion  préferva  pour  toujours 
ce  Seigneur  des  violentes  douleurs  dont  elle  étoit  la 
caufe. 

Si  nous  examinons  maintenant  ce  que  les  Auteurs 
on  dit  fur  les  fongolités  qui  s’élèvent  k  la  furface 
de  la  dure-meré,  dans  les  plaies  de  tête,  on  verra 
plufieurs  exemples  du  fuccès  des  remèdes  contre  cette 
protubérance  vicieufe.  M.  Sand  n’y  a  appHqué-qu’une 
décodion  vulnéraire  dans  le  vin ,  Sc  miellée  :  Pierre 
de  Marchettis  ,  Chevalier  de  Saint  -  Marc  ,  ancien 
Profefl'eur  de  Chirurgie  &  d’ Anatomie  à  Padoue  , 
dit  ,  dans  la  lîxieme  de  fes  Obfervations  Médico- 
Chirurgicales  5  qu’il  a  vu  en  confultation  un  horrime 
bleHe  à  la  tête  ,  &  dont  la  dure  -  mere  etoit  k  dé¬ 
couvert.  Au  bout  de  quelques  jours  il  s’étoit  for¬ 
mé  un  fongus  du  volume  d’une  aveline.  Il  confeilla 
de  le  couvrir  avec  les  poudres  de  Spic  -nard  & 
de  Schœnanth  :  dès  le  lendemain  le  fongus  fut  flé^ 
tri  ,  &  il  céda  en  peu  de  temps  aux  remèdes  ordi¬ 
naires.  Ce  remède  eft  donné  par  1* Auteur  comme 
un  fpécifique  approuvé  &  très  -  recommandable 
Qîio  remedio  fœpiùs  furigos  fanavt  ^  ac  proinde  tan-^ 
^uam  arcanum  vobts  propono. 

Le  bon  effet  des  poudres  aromatiques  contre  les 
fongus ,  avoir  été  obfervé  précédement  par  Fabrice 
de  Hilden  (u  ).  Un  jeune  homme  de  quatorze  ans 
eut  le  pariétal  droit  fraèturé  en  plufieurs  pièces  par 
la  chute  d’une  pierre  du  poids  de  douze  k  treize  li¬ 
vres  ,  laquelle  tomba  de  fort  haut  fur  fa  tête.  L’ex- 
traètiou  de  huit  portions  d’os ,  dont  ÎAureur  â  donné 
le  deffein  ,  prouve  que  la  déperdition  de  la  fubftance 
de  l’os  a  été  confiderabie.  Il  furvint  des  accidens 

(a)  Ohf.  Çkir.  Cent.  1.  Obf.  XK 
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très-graves  ,  <jrii  fe  difïiperent  peu- à- peu  J  &  I& 
vingtième  jour  il  n’en  étoic  plus  queflion  :  la  partie 
de  la  dure-mere  léfée  en  même  -  temps  que  le  crâ¬ 
ne  ,  s’étoit  réparée  par  l’adion  bienfaifante  de  la 
nature  à  laide  des  médicamens  ,  lorfqu’il  furvint 
tout- à-coup  un  fongus  ,  lequel  acquit  en  vingt- 
quatre  heures  un  volume  afl'ez  conlidérable  pour 
excéder  la  furface  du  crâne  de  la  grofleur  d’un  œuf 
de  poule.  Fabrice  de  Hilden  lava  la  plaie  deux  fois 
le  jour  avec  une  décodion  de  fleurs  6c  de  feuilles 
de  bétoine  ,  de  fauge  ,  de  camomille ,  de  mélilot , 
de  rofes  ,  de  fommités  de  marjolaine  6c  de  roma¬ 
rin  j  de  femences  d’anis  6c  de  fœnugrec.  Du  marc 
de  cette  décodion  on  formoit  un  fachet,  qu’on  fai- 
foit  bouillir  dans  parties  égales  de  vin  6c  d’eau  ,  afin 
de  l’appliquer  chaudement  fur  la  tête  ,  après  avoir 
couvert  le  fongus  d’une  poudre  aromatique  préparée 
avec  lès  racines  de  benoîte  ,  d’angélique,  de  cala^ 
mus  aromaticus  ,  d’ariftoloche  ronde  ,  d’iris  dé  Flo¬ 
rence  ;  le  bois  de  gayac  ,  les  fleurs  de  fauge  ,  les 
fommités  de  marjolaine  6c  de  romarin  ;  le  tout  mis 
en  poudre  très -fine.  Le  fongus  s’affaiffa  peu-à-peu 
en  quatorze  jours  ,  &  le  bleflé  fut  parfaitement  guéri 
en  deux  mois  6c  demi. 

Voilà  une  très-belle  cure  due  aux  îumkres  6c  a 
la  grande  expérience  du  fçavant  Chirurgien  qui  la 
-  dirigeoit  ;  mais  on  ne  voit  pas  précifément  dans  le 
récit  des  cireonftances  fi  la  fongofîté  avoit  fon  fîegé 
a  la  dure-mere  ;  il  paroît ,  au  contraire  ,  que  c’eft  la 
deftruâion  de  la  dure-merè  qui  a  donné  lieu  à  une 
protubérance  ,  que  les  remèdes  indiqués  ont  ré¬ 
primée  peu-à-peu  :  c’eft  cé  qu’il  eût  été  très-im¬ 
portant  de  bien  diftinguer.  Nous  apprenons  de 
Fabrice  de  Hilden  ,  que  Cofine  Slotanus  y  très- 
excellent  Chirurgien  ,  avoit  donné  des  foins  à  uii 

U)  Fabr.  Hild.  Ohf.  Cent.  1.  Ohf.  XF. 

i})  Ihiim^Obj.XîV. 
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jeune  homme ,  dans  une  plaie  de  tête  avec  fraâure 
du  crâne  ,  à  laquelle  il  écoic  furvenu  une  excroif- 
fance  fongueufe.  Le  bleffé  étoic  fans  accidens  , 
lorfque  la  cure  fut  confiée  à  un  autre  Chirurgien, 
qui  J  fans  égard  pour  la  conduite  que  Slotanus  avoit 
prefcrite  ,  faupoudra  le  fongus  avec  ralun  ôc  le 
vitriol  calciné.  Ce  remède  excita  fur-le- champ  une 
douleur  très-violente  ,  une  fievre  des  plus  aiguës , 
le  délire  ôc  une  inflammation  ;  accidens  que  la  mort 
termina  au  bout  de  quelques  jours. 

Il  eft  probable  que  ces  remèdes  .  n’auroient  pas 
produit  des  effets  aufli  funeftes  fur  une  fongofité 
de  la  dure-mere.  Ambroife  Paré  a  déterminé  bien 
exadement  le  fiege  de  la  tumeur  fongueufe ,  dans 
une  Obfervation  (^z)  ,  où  il  parle  de  M.  de  Pienne, 
bleffé  au  fiege  de  Metz  en  1552,  Il  y  avoit  frac¬ 
ture  à  fos  temporal  ,  par  un  éclat  de  pierre  de  la 
muraille  fait  d’un  coup  de  canon  tiré  par  les  en¬ 
nemis.  Les  accidens  primitifs  furent  formidables:  il 
fortic  du  fang  par  le  nez  ,  la  bouche  &  les  oreilles  ; 
le  bleffé  eut  un  grand  vomiffement  ;  il  fut  près  de 
quatorze  jours  fans  connoiffance  ,  avec  le  vifage 
enflé  &  fort  livide  ;  il  eut  des  treffailîemens  fpaf- 
modiques.  Pierre  Aubert ,  Chirurgien  ordinaire  du 
Roi  appliqua  le  trépan  fur  l’os  coronal ,  près  du 
muicle  crotaphite  ;  &  le  vingtième  jour  ,  il  furvint 
une  chair  molle  éc  fort  fenfible ,  appellée  fongus , 
qui  fonoit  de.  la  dure-mere  à  l’endroit  du  trépan  : 
cette  chair  croiffoit  de  jour  en  jour  malgré.rap- 
plication  des  chofes  corrofives,  M.  de -Pieniie  guérit 
^parfaitement  de.  cette  grande  bleffure.:  Paré  ajoute 
que  pour  la  cure  du  fongus  ,  il  faut  appliquer  des 
rernèdes  fortement  deflicatifs  &  cathérétiques  doux, 
tels  que  la  poudre  préparée  avec  deux  parties  de 
fabine  &  une  d’ochre  ;  ou  de  la  poudre  d’hermo- 

(û)  X.  Livre ,  Des  Plaies  en  pardeulier  ,  Chap.  XXL  Des  lieux  auxquels 
dP/î  ne  doit  appliquer  le  trépan» 
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dactes  brûlés.  Si  le  volume  de  la  tumeur  fongueufe 
eft  conlidérable  ,  il  faut ,  fuivant  Paré  ,  la  lier  le  plus 
près  de  fa  racine  qu’on  pourra  ,  &  après  fa  chûte 
avoir  recours  aux  remèdes  fufdits. 

La  fongofité  que  j’ai  obfervée  dans  le  cas  qui  eft 
rapporté  au  commencement  de  ce  Mémoire  ,  étoit 
recouverte  d’une  membrane  ;  fon  fiege  étoit  dans  la 
duplicacure  de  la  düré-mére  ;  il  auroit  fallu  incifèr 
circulairement  cette  efpece  de  kyfte  à  la  bafe  de  la 
tumeur  ,  &  l’on  auroit  pu  l’extirper ,  fans  entamer  la 
lame  interne  de  la  dure-<mere.  Le  fait  obfervé-par 
M.  Marrigues  dans  la  dixième  Gbfervation  ,  &  celui 
qui  eft  rapporté  par  M.  Volprecht ,  dans  la  quator¬ 
zième  ,  préfentcnt  la  même  circonftance  :  l’extirpation 
auroit  été  poftîble;  mais  rie  feroit-il  pas -plus  pru¬ 
dent  d’efîayer  d’abord  lapplication  des  médicamens 
qui  ont  réufti  en  cas  analogues  ?  Langius  met  les 
foiigus  qui  fe  forment  fur  la  dure-mere  après  .les  frac¬ 
tures  dii  crâne  ,  au  même  rang  que  lès  chairs  qu’on 
voit  croître  en  forme  dé  champignons  dans  d’autres 
ùlcères  (æ).  Ces  fortes  de  fongofités  font  une  ma¬ 
ladie  confécutive  ,  laquelle  ne  différé  pas  effentiel- 
lement  de  celles  qui  naiffent  fous  le  crâne  &  qui 
parviennent  à  la  longue  à  en  détruire  la  fubftance. 

Bartholin  parle  des  fongus  dans  fes  Hiftoires  Ana¬ 
tomiques  {b)  :  il  rappelle  ce  qu’en  ont  dit 
fias  ,  Langius  &  autres  Auteurs  ,  qui  ont  fait  quelque 
mention  de  cette  maladie  ;  il  y  ajoute  le  témoignage 
de  fa  propre  expérience  t  malgré  cela  ce  travail 
fournît  plutôt  la  preuve  de  fon  érudition  ,  que  de 
la  maturité  de  fes  connoiffances  fur  ce  fujet  intéref- 
fant.  Il  confond  les  genres  &  les  efpeces ,  ne  donne 
point  de  diagnoftic  précis,  n’établit  aucun  principe, 
&  nMclaircit  nulle  difficulté.  Il  attribue  faulTeiiienc 

(a)  Joan.  Langii  ^  Lih.  I.  Epi(l,  Med.  De  fungîs  qui  fraêîo  craneo  & 
alüs  ulcenbus  adna/cuntur.  Epîftol.  fextâ. 

(b)  Hijior.  Anatom,  rarior.  Cent,  Jlift.  LVll,  De  f un  gis  cerehri> 
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à  Ambroife  Paré  le  confeil  d’un  bandage  compref- 
fif  pour  defîecber  ces  excroiflànces  ,  lans  blâmer 
ce  procédé  qui  feroic  très  -  dangereux.  Il  a  vu  k 
Copenhague  ,  en  1649  ,  une  petite  hile  de  quatre  ans , 
blelhée  à  Ja  tête  avec  fradure  conlidérable  ;  le  cer¬ 
veau  étoit  découvert.  Au  bout  de  fix  femaines,  les 
lèvres  de  la  plaie  parurent  livides  ,  &  il  s’y  forma 
deux  fongus  noirâtres  &  anfradueux  comme  le  cer¬ 
veau.  Bartholin  affure  que  le  Chirurgien  ne  croyoic 
pas  qu’il  y  eût  du  danger  ;  mais  que  pour  lui  ,  il 
en  porta  un  jugement  défavorable.  Ces  fongus  fu¬ 
rent  extirpés  fans  douleur ,  &  quelques  jours  après 
l’enfant  mourut.  Cette  Obfervation  n’explique  rien  ; 
elle  n’apprend  pas  fi  ces  protubérances  étoient  une 
végétation  fongueufe  de  la  dure-mere,  ou  une  tu- 
méfadion  de  la  propre  fubftance  du  cerveau.  Notre 
Auteur  renvoie  à  Fabrice  de  Hilden  fur  la  cure  de 
ces  excroiflànces  ^  &  il  cite  ,  d’après  Cornarius  ^  qu’on 
a  vu  fix  fongus  du  volume  d’une  groffe  noix  cha¬ 
cun  ,  à  la  fuite  d’une  fêlure  du  crâne  j  que  le  bleflTé 
les  a  portés  pendant  quarante  ans  ;  &  que  trois  font 
tombés  d’eux- mêmes.  Ces  fongofités  ne  paroiflTenC 
reflfembler  à  aucune  de  celles  dont  il  a  été  parlé  juf- 
qu’à  préfent. 

On  lit  dans  l’Hiftoire  LXXXVI  de  là  quatrième 
Centurie  du  même  Auteur  ,  qu’une  Femme  de 
Leyde  porroit  au  haut  de  la  tête  ,  du  côté  droit  , 
une  tumeur  ,  dont  un  Chirurgien  fit  l’extirpation 
avec  beaucoup  d’habileté.  Les  trois  premiers  jours 
fe  palTerent  fans  crainte  de  danger  ,  &  le  quatrième 
la  malade  mourut  lubitement  d’apoplexie.  Ce  récit 
ne  donne  aucune  notion  fur  la  nature  de  la  tumeur, 
ni  fur  les  contre-indications  qu’elle  auroit  pu  préfen- 
ter.  Bartholin  âioote  que  Walæus  avoir  prognofliqué 
ce  funefte  évènement  d’après  de  femblables  exemples. 
La  léfion  du  péricrâne  dans  ces  fortes  de  tumeurs  , 
produit ,  dit- il  3  la  dilatation  des  méningés  qui  font 


Tumeurs  fongueuses 
-adhérentes  au  péricrâne  ;  le  cerveau  s’afFaiffe  &  com¬ 
prime  fes  ventricules.  Telle  eft  l’explication  abfurde 
par  laquelle  on  croit  rendre  raifon  de  la  mort  furvenue 
quatre  jours  après  l’extirpation  d’une  tumeur  à  la  tête, 
dont  on  ne  détermine  pas.  le  caraéfcere. 

Il  eft  étonnant  que  Bartholin  n’ait  pas  cité  CoiV 
ter  ,  fçavant  Médecin  de  N uremberg  {a)  ,  qui 
,  parle  des  fongus  du  cerveau  dans  fes  Obfervations 
Anatomiques  &  Chirurgicales.  Ce  qu’il  en  dit  peut 
^.fervir  de  fupplément  k  celles  que  M.  de  la  Peyronie 
.a  données  fur  ce  fujet ,  &  qu’on  lit  avec  tant  de  fruit 
:  dans  le  premier  Tome  des  Mémoires  de  l’Acadé- 
micTRoyale  de  Chirurgie,  Si  l’on  en  «croit  Coïterai 
cet  accident  eft  très-commun  ,  du  moins  femble-t-il 
4’avoir  obfervé  afîez  fréquemment  ;  quoiqu’il  n’en  ; 
cite  que  deux  exemples.  Voici  le  plus  détaillé  :  Un 
Ecuyer  de  Louis  ,  Duc  de  Bavière  &  Comte-Pa¬ 
latin  du  Rhm  fut  blefîe  d’un  éclat  de  bombe  qui 
lui  fràébura  l’os  du  front  &  pénétra  dans  le  cer-^ 
veau.  La  protubérance  de  ce  vifcère  ,  jointe  aux 
autres  accidens  graves  ,  firent  prononcer  que  cet 
homme  ne  vivroit  pas  au-delà  de  trois  ou  de  quatre 
jours.  Coïter  ,  envoyé  par  le  Prince  ,  trouva  mau¬ 
vais  qu’on  n’osât  toucher  au  cerveau  ;  il  en  enleva 
la  partie  faiilante  avec  les  caillots  de  fan  g  ,  &  en 
fit  la  démonftration  à  toute  la  Cour  ,  afin  qu’il  ne 
jeftât  aucun  doute  qu’il  avoit  véritablement  em¬ 
porté  une  portion  du  cerveau  :  il  fit  même  voir  k 
Ton  Alteffe  ,  les  Commentaires  de  Fallope  fur  le 
Traité  des  Fraâures  du  crâne  par  Hippocrate  ,  ou 
il  y  a  des  exemples  de  cures  heureufes  eh  ce  genre. 
Les  foins  affidus  de  Coïter  ,  occupé  de'  l’extradion 

avoit  exercé  la  Chirurgie,  &  eft  venu  en  Trance  avec  l’armée 
des_Reîtres,  en  1587  :  on  peut  l’inférer  de  ce  qu’on  lit  dans  Manget  * 

'■  Galltcam  fecutus  ,  Cafirenjls  Medicus  faéius 

/  efi.  Il  avoit  alors  cinquante-trois  ans,  .  4  ■ 

^  Manpû  Biblioth.  Script.  Medicon 
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des  ef^uilles  ,  de  la  fuppuration  de  la  plaie  &  de 
tous  les  fecours  accelToires  qui  pouvoienc  être  utiles 
au  blelTé  ,  permirent  au  bout  de  quatre  mois  feu¬ 
lement  de  concevoir  refpérance  de  le  fauver.  Au 
troifieme  mois  ,  il  s’étoit  formé  dans  la  plaie  une 
excroiflance  très-ferme ,  fans  fenfibilité ,  qu’on  avoic 
beaucoup  de  peine  à  réprimer  avec  des  eaux  cauf- 
tiques  ,  avec  l’alun  &  le  vitriol  calcinés  :  elle  re- 
pulluloit  fans  cefle  ;  &  elle  ne  cefla  de  fe  repro¬ 
duire  que  vers  le  dixième  ou  l’onzieme  mois  ,  lorf- 
que  la  convalefcence  fut  décidée.  Le  blefîe  fut  par¬ 
faitement  guéri  au  bout  de  treize  mois. 

Eft-ce  le  cerveau  ou  ladure-mere  qui  ont  pro¬ 
duit  rexcroiflfance  confécutive  ,  laquelle  éludoit  l’ef¬ 
fet  des  cauftiques  ,  &  qui  a  ceffé  fpontanémenc  de 
faire  des  progrès  ?  L’infenfibilité  de  cette  fubftance 
&  fa  dureté  n’ont  peut  -  être  été  qu’accidentelles  & 
l’effet  d’une  congeftion  de  fucs  endurcis  avec  le  temps, 
&  peut-être  encore  par  l’ufage  des  médicamens  dont 
on  s’eft  fervi  :  on  auroit  probablement  abrégé  la 
cure  par  l’extirpation.  Quoi  qu’il  en  foit  ,  Fallope. 
parle  bien  précifément  du  gonflement  du  cerveau 
&  il  ne  donne  pas  le  précepte  d’emporter  cette 
partie  protubérante  ;  il  la  réprimoit  avec  les  pou¬ 
dres  d’encens  &  de  véritable  pompholix  ,  &  parole 
avoir  eu  des  fuccès  multipliés  dans  ce  cas  :  on  con¬ 
cevra  fans  peine  pourquoi  la  plupart  de  fes  malades 
fon  reftés  hébétés  (æ).  Sa  méthode  curative  femble 
décrite  fuivant  les  mêmes  principes  que  M.  de  la 
Peyronie  a  raifonnés  depuis  d’après  les  expériences 
les  plus  inftruèbives  {b). 

L’objet  de  ce  Mémoire  a  été  de  mettre  fous  les 
yeux  des  Praticiens ,  des  faits  en  affez  grand  nom- 

ia)  Fallop.  Expof.  in  Lié.  Hippocr.  de  vuln.  capitîs.  Cap.  45.  p/ 
Vulnerato  xerebro. 

i.b)  Tom.  I.  des  Mém.  de  TAcad.  Royale  de  Chirureie. 
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bre  fur  une  maladie  que  les  Obfervateurs  avoient 
ou  méconnue  ou  regardée  comme  un  cas  des 
plus  extraordinaires.  Du  concours  de  ces  faits  ,  oti 
voit  éclorre  la  connoiffance  des  caufes  qui  peuvent 
y  donner  lieu  ,  des  fignes  qui  la  font  diftinguei; 
d’autres  tumeurs  femblables  en  apparence  ,  &  du 
prognoftie  qu’on  doit  former  fuivant  la  diverfité 
des  cas.  Ces  connoiflances  feront  la  règle  des  indi-; 
cations  curatives  :  elles  exigent  ,  lorfque  les  cir- 
conftances  locales  permettront  l’application  des  fe- 
cours  de  l’Art ,  qu’on  mette  par  les  procédés  con-: 
venables  &  très-connus ,  la  tumeur  fongueufe  plei¬ 
nement  à  découvert.  Ce  n’efî:  qu’après  avoir  em¬ 
porté  la  circonférence  offeufe  qui  en  cache  la  bafe , 
qu’on  devra  employer  les  moyens  de  détruire  la 
végétation  farcomateufe  de  la  dure-mere  ,  parla 
voie  de  l’extirpation  ,de  la  ligature ,  des  poudres  aro¬ 
matiques  ,  &  même  à  l’aide  des  cathérétiques  appro¬ 
priés  5  fuivant  l’occafion.  De  nouvelles  Obfervations 
pourront  ajouter  aux  progrès  qu’il  eft  à  défirer  que 
l’Art  fafle  fur  une  matière  qui  n’avoit  pas  encore 
été  traitée  dogmatiquement. 

J’ai  tâché  de  fuivre  ,  pour  compofer  ce  Mémoire 
les  préceptes  que  donne  le  Chanedur  Bacon  ,  dans 
la  fécondé  Partie  de  fon  grand  ouvrage  du  Réta--' 
hüfjement  des  Sciences  ^  intitulée  :  Novum  organum 
Scientiarum  y  où  il  prétend  qu’une  exaâe  obferva** 
tion  des  faits  &  une  induâion  jupe  &  raifonnée, 
doivent  donner  la  vraie  méthode  d’entendre  dç  d’in¬ 
terpréter  la  Nature.  Pour  faire  ufage  de  cette  in- 
duàion  ,  il  faut  ,  dit  ce  grand  homme  ,  avoir  un 
nombre  fuffifant  d’exemples  &  de  faits  recueillis 
avec  exaétitude  ,  &  expofés  avec  Sincérité  ;  enfuite 
confidérant  ces  faits  fous  toutes  les  faces  polhbles  , 
pour  s’afTurer  qu’ils  ne  fe  contredifent  point  les  uns 
les  autres^ ,  on  peut  fe  promettre  d’en  déduire  quel¬ 
que  vyrité  utile  qui  conduira  a  des  découvertes  nqu- 
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velles .  Dans  cette  maniéré  de  procéder ,  Tcxpérience 
êc  le  raifonnemenc  réunis  fe  prêtent  un  mutuel  fe- 
cours  ,  &  s’éclairent  réciproquement.  L’Académie 
de  Chirurgie  a  toujours  adopté  ces  principes  :  elle 
ne  reconnoit  d’autre  théorie  ,  que  celle  qui  eft  fon¬ 
dée  fur  les  faits  ;  il  faut  que  les  exemples  fuiyent 
par  -  tout  les  préceptes  &  qu’ils  les  appuyenc  ,  ou 
plutôt  qu’ils  les  forment. 
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M  É  M  O  I  RE 

Sut  l’EncéphalocUe ,  ou  Hernie  du  Cerveau. 
Par  M.  Ferrand. 

Ok  voit  très  -  foüvent  a  la  tête  des  enfants  nou- 
veaux-nés  des  tumeurs  plus  ou  moins  grofles ,  dont 
il  eft  important  de  connoître  le  vrai  caradère.  La 
confervation  ou  la  perte  de  ces  individus  ,  dépend 
en  grand  nombre  de  cas ,  du  jugement  que  l’on  porte 
fur  la  nature  de  la  maladie  ^  &  des  moyens  qu’on 
emploie  pour  y  remédier.  Le  défaut  d’offification 
peut  être  également  la  caufe  ou  l’effet  de  différentes 
affe^ions  contre-nature  ;  &  il  y  en  a  de  fi  extraor¬ 
dinaires  ,  qu’on  peut  mettre  au  rang  des  produc¬ 
tions  mohftrueufes  ,  les  malheureufes  viâ:imes  de 
ces  vices  de  conformation.  Lorfque  les  chofes  font 
portées  à  un  certain  point  ,  elles  ne  font  plus  du 
domaine  de  l’Art  :  mais  c’eft  à  ceux  qui  le  profef- 
fent  à  déterminer  ,  par  les  lumières  qu’ils  doivent 
y  puifer  ,  quelles  font  précifément  les  ;  bornes  qui 
circonfcrivent  ce  domaine  ,  afin  de  ne  pas  aban¬ 
donner  ceux  qu’on  auroit  pu  fecourir  utilement. 
Nous  ne  diffimulerons  pas  que  les  moyens  qui  font 
falutaires  en  certains  cas  ,  ne  puilTent  être  funefles 
en  d’autres  circonftances.  II  efl  donc  effentiel  d’ap¬ 
précier  les  faits  que  la  Pratique  préfenre  ,  de  dif- 
tinguer  avec  exaâitude  les  lignes  différencîels  de 
chaque  efpèce  de  tumeur  ,  &  de  juger  ,  d’après  la 
raifon  &  l’expérience  ,  les  indications  qu’on  peut 
adopter  ou  rejetter. 

La  hernie  du  cerveau  ou  l’Encéphaîocèle  ,  dont 
je  me  propofe  de  parler  dans  ce  Mémoire ,  eft  une 
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maladie  très-rare ,  &  fur  laquelle  on  n’ayoit  eu  juf- 
qu’ici  aucune  Obfervarion  bien  conftatée.  On  lit 
dans  le  fécond  volume  des  Thèfes  choifies  de  Chi¬ 
rurgie  5  par  M.  Haller ,  une  Differtation  de  M.  Cor- 
vin  ,  préfentée  pour  fon  Dodorat  à  la  Faculté  de 
Médecine  de^Scralbourg  ,  le  23  Septembre  1749. 
La  plupart  des  faits  qu’il  rapporte  montrent  plus 
fon  érudition  ,  qu’ils  ne  donnent  Thiftoire  de  la  ma¬ 
ladie  qui  fait  l’objet  de  fa  Thèfe.  Il  met  au  rang 
des  hernies  du  cerveau  ,  les  hydrocéphales  &  des 
tumeurs  aqueufes  formées  par  plufieurs  kyftes  ou 
poches  5  qu’on  a  ouvertes  indifcrètement  :  ce  qui  a 
fait  périr  très-promptement  ceux  à  qui  les  progrès 
naturels  de  la  maladie  auroient  occalionné  une  mort 
plus  tardive.  La  moelle  de  l’épine,  étant  une  conti¬ 
nuation  du  cerveaii ,  il  met  par  analogie ,  au  rang  des 
hernies  de  ce  vifcère  ,  les  tumeurs  aqueufes  du  dos 
&  des  lombes  dans  le  fpina  bipda  ,  ou  défaut  d’of-^ 
fification  des  vertèbres  où  l’on  voit  un  double  rang 
d’apophyfes  épineufes=  Il  donne  auili  le  nom  de 
hernie  du  cerveau  ,  aux  tumeurs  forîgueufes  de  la 
dure-mere  ,  qui  occafionnent  la  carie  du  crâne  ; 
quoique  toutes  ces  tumeurs  aient  des  lignes  propres 
&  très-diftinâifs  ,  puifqu’elles  font  de  nature  elTen- 
tiellement  différentes. 

Le  fait  dans  lequel  M.  le  Dran  a  cru  voir  une 
hernie  du  cerveau ,  fert  de  bafe  à  la  Differtation  de 
M.  Corvin.  Ce  cas  ne  nous  paroît  pas  préfenter  les 
lignes  pathognomoniques  de  cette  maladie.  Il  y  eft 
queftion  d’un  enfant  en  qui  on  trouva  au  moment 
de  fanaiffance,  fur  le  pariétal  droit,  une  tumeur  qui 
en  occupoit  prefqiie  toute  l’étendue  ;  elle  étoit  mol¬ 
le  5  indolente  ,  élevée  d’un  pouce  de  Roi ,  &  Ton  y 
fentoit  une  fluâ:uation.  M.  le  Dran  dit  qu’il  hélita 
d’abord  à  porter  fon  jugement  fur  la  qualité  de  cette 
tumeur  ;  parce  qu’a  fa  circonférence  il  fentoit ,  fous 
le  doigt,  un  cercle  a  l’os ,  qui  lui  faifoit  croire  que  l’of- 
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fificacion  du  crâne  avoit  manqué  en  cec  endroit.  C’eft 
d’après  cela  qu’il  eut  des  douces ,  fi  la  tumeur  étoit 
formée  par  une  hernie  du  cerveau  ,  ou  fi  ce  n’étoit 
pas  un  anévrifme  faux  ,  produit  par  la  rupture  de 
quelque  petite  artère.  L’Obfervateur  ajoute  en  pa^ 
jenthèfe  ,  qu’on  fçait  que  dans  'cette  ^fpèce  d'ané- 
vrifme  on  ne  fent  pas  de  battement  comme  aux  ané- 
vrifmes  vrais  ,  où  l’artère  n’eft  que  dilatée. 

.  Comment  feroit-il  pofîible  de  trouver  les  fîgnes 
d’une  hernie  du  cerveau ,  dans  les  doutes  &  les  in¬ 
certitudes  que  montre  le  récit  de  M.  le  Dran  ?  Une 
tumeur  de  l’étendue  du  pariétal ,  &  que  la  préfence 
du  cerveau  auroit  formée  faute  de  cet  os  ,  ne  fe  fe- 
roit-elle  pas  annoncée  dune  maniéré  diftinèle  & 
exempte  de  toute  équivoque }  il  n’y  auroit  point  eu 
de  fluâuation ,  telle  que  M.  le  Dran  dit  l’avoir  re¬ 
marquée  ;  les  battemens  du  cerveau  auroient  été 
fenfibîes  ,  &  cette  tumeur  étoit  fans  pulfation..  M. 
le  Dran  fufpend  fon  jugement  ;  il  n’a  d’autre  expé¬ 
dient  pour  s’affurer  de  la  nature  du  mal ,  que  d’at¬ 
tendre  le  progrès  qu’il  pourra  faire  :  il  revoit  l’en¬ 
fant  au  bout  de  fix  jours  ;  &  trouvant  la  tumeur 
dans  le  même  état  fans  avoir  pris  d’accroiffement , 
il  conclut  de- là  que  ce  n’eft  point  un  anévrifme 
faux  :  c’eft  par  le  cercle  qu’il  dit  fentir  a  l’os  ,  qu’il 
eft  perfuadé  que  la  tumeur  eft  une  hernie  du  cer¬ 
veau.  Des  compreffes  très  -  épaifîes  &  imbibées 
d’eau-de-vie  5  foutenues  feulement  avec  le  bonnet, 
font  le  remède  que  l’Auteur  confeille  :  il  i^ecom- 
mande  de  les  laifter  vingt  -  quatre  heures  fans  les 
mouiller  ,  afin  qu’en  acquérant  par  leur  fécherefle 
une  certaine  dureté  ,  elles  fifTent  une  légère  com- 
prefîion.  Au  bout  d’un  mois  la  tumeur  fut  entière¬ 
ment  effacée. 

Il  eft  permk  de  ne  voir  dans  ce  cas  qu’un  fimple 
engorgement  du  tiffu  cellulaire  des  tégumens  ,  dont 
la  refolution  s’ eft  faite  parfaitement  en  un  mois. 
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Xes  connoifîanees  Anatomiques  &  Phyfiologîques 
nous  apprennent  que  la  Nature  procédé  avec  plus 
de  lenteur  dans  Touvrage  de  l’ollification.  Il  eft  pro¬ 
bable  qu’un  pariétal  qui  auroit  manqué  à  la  naif- 
fance  ,  n’auroit  pas  été  fufceptible  de  réparation. 
C’eft  par  le  centre*  de  l’os  que  l’offification  com¬ 
mence  ;  &  dans  le  cas  fuppofé  ,  fa  produâion  fe 
feroit  faite  par  la  circonférence.  L’abfence  dCs  pul- 
fations  eft  un  figne  négatif  de  la  hernie  du  cerveau  ; 
&  M.  le  Dran  s’eft  certainement  fait  iliufton  fur  le 
cercle  offeux  qu’il  dit  avoir  obfervé  à  la  baf#de  la 
tumeur  :  elle  auroit  rempli  le  vuide  du  prétendu 
défaut  de  fubftance  en  l’os  ;  &  il  n’y  a  aucune  élé¬ 
vation  contre-nature  fur  le  crâne  ,  à  la  bafe  de  la¬ 
quelle  on  ne  puifte  fentir  un  cercle  offeux  ,  que  l’on 
trouvera  s’agrandir  &  fe  rapprocher  du  centre  de  la 
tumeur,  k  mefure  que  celle-ci  aura  moins  de  di- 
meniions  :  mais  ce  n’eft  pas-là  la  màrche  naturelle 
de  l’offification  des  os  du  crâne.  On  pourroit  rap- 
peller  ici  ce  que  feu  M.  Petit  difoit  des  illufions  du 
taâ  ,  k  l’égard  des  boffes  ou  tumeurs  cireonfcrites  , 
formées  fubitement  a  la  tête  par  l’aftion  d’un  corps 
contondant.  Le  bord  en  eft  dur  &  tendu  ,  le  centre 
mou  ;  &  quelques  Pratiens  peu  en  garde  fiir  les  er¬ 
reurs  du  taél ,  ont  cru  voir  dans  ces  tumeurs  pure¬ 
ment  fanguines  ,  une  dépreffion  ou  enfoncement  du 
crâne. 

Le  caraftere  propre  de  l’Encéphalocèle  doit  être 
une  tumeur  molle >  d’une  rondeur  égale,  avec  pul- 
fation  correfpondante  k  celle  du  pouls  ,  laquelle  cède 
&  difparoit  par  la  compreflion  ,  fans  aucun  change¬ 
ment  de  couleur  k  la  peau  ,  formée  k  l’endroit  des 
fontanelles  &  des  futures ,  &  dont  la  circonfcription 
fera  relative  k  l’étendue  du  défaut  d’oflification. 

La  protubérance  du  cerveau  dans  une  tumeur 
plus  confidérable  ,  feroit  moins  une  maladie  propre¬ 
ment  dite  ,  qu’un  vice  de  conformation  mortel  ^ 
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&  ne  relTembleroit  pas  plus  un  Encéphalocèlé  j 
que  l’éventratiGii  à  une  hernie  inteftinale  ordinaire. 

L’Académie  a  reçu  de  M.  Salleneuve  ,  fils  du  Chi¬ 
rurgien-Major  du  Régiment  Dauphin  ,  Cavalerie, 
une  Obfervation  intéreflante  qui  prouve  rexiftence 
de  la  hernie  du  cerveau.  L’époufe  d’un  Cavalier  de 
ce  Régiment  accoucha  d’un  enfant  ,  qui  a  voit  en 
naiffant  une  tumeur  affez  confidérable  à  la  partie 
poftéricure  &  un  peu  latérale  de  la  tête.  Son  volume 
approchoit  de  celui  d’un  petit  œuf  de  poule  ;  elle, 
étoit  molle,  &  difparoifîbit'  par  la  comprefîion  ;  elle 
occupoit  l’endroit  où  les  os  occipital  ,  pariétal  & 
temporal  fe  rencontrent,  &  forment  une  fontanelle 
latérale.  On  fentoit  l’arrondiflement  que  formoienc, 
les  bords  du  pariétal  &  de  l’occipital  ,  dont  le  dé¬ 
faut  de  fubftance  à  chacun  étoit  d’environ  neuf  lignes. 
Par  conféquent  ,  l’ouverture  qui  permettoit  le  dé- 
placernent  du  cerveau  ,  avoit  un  pouce  &  demi  de 
diamètre  ;  on  fentoit  diftinâement  le'  mouvement 
de  ce  vifcère.  Plufieurs  Chirurgiens  confultés  fur 
ce  fujet,  crurent  que  x’étoit  une  tumeur  humorale, 
6c  qu’il  en  falloit  faire  l’ouverture.  M.  Salleneuve  fort 
attentif  aux  lignes  qu’on  vient  d’énoncer  ,  repré- 
fen ta  qu’ils  ne  convenoient  à  aucune  tumeur  humo» 
raie  de  quelque  genre  qu’elle  fût  ;  &  que  ceux  qui 
caradériferoient  les  différentes  efpèces  d’apoftêmes, 
ne  s’étoient  montrés  ,  ni  ne  fe  manifeftoient  dans 
le  cas  préfent.  On  déféra  à  fes  raifons  ;  il  fît  faire 
une  plaque  de  plomb  d’un  diamètre  un  peu  plus 
étendu  que  celui  de  la  tumeur  :  cette  plaque  garnie 
6c  percécvà  fes  bords  pour  être  coufue  au' bonnet 
de  l’enfant  ,  faifoit  une  comprefîîoh  plus  ou  moins 
légère  ,  fuivant  le  degré  où  l’on  ferroit  le  bonnet. 
La  tumeur  foumife  à  une  comprefîion  confiante  6c 
graduée  ,  diminua  peu-à-peu  de  volume.  La  Nature 
ne  fut  point  troublée  dans  le  progrès  de  l’ofîifica- 
iion.,  J^a  répulfion  de  la  portion  protubérante  di| 
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cerveau  par  une  légère  compreffion  ,  ecoit  le  feul 
moyen  que  l’Arc  dûc  employer.  La  formation  de  la 
future  lambdoïde  s’efi  faire  fans  obftacle  ;  l’os  pa- 
riéiai  de  i’occipical  le  font  unis  aulE  étroitement 
que  les  autres  os  du  crâne  le  font  par  leurs  futures 
refpeâ:ives  aux  enfans  de  cet  âge.  •  ^ 

Quoique  la  hernie  du  cerveau  paroilTe  une  ma-  ^ 
Ladie  particulière  aux  en&ns  ,  les  circonftances  qui 
la  favorifent  en  eux  peuvent  fe  rencontrer  dans  les 
adultes  ,  p.ar  une  déperdition  de  fubfîance  aux  os 
du  crâne.  M.  Quefnai  a  parlé  dans  fon  Mémoire 
fur  la  multiplicité  des  Trépans ,  d’un  fait  fort  inté- 
relTant  obfervé  par  M.  Marefchal.  Une  perfonne 
guérie  d’une  grande  plaie  de  tête  ,  où  une  portion 
confidérable  du  crâne  avoir  ère  emportée  ,  foulFroit 
de  temps  .en  temps  des  convulfions  ,  pendant  lef- 
quelles  elle  perdoit  connoilfance.  Il  préfuma  que  ces 
accidens  venoient  de  la  preffion  du  cerveau  ,  qui 
formoit  une  efpèce  de  hernie  à  l’endroit  de  la  dé^» 
perdition  des  pièces  olTeufes  deffinées  à  le  contenir 
Pour  y  remédier  ,  M.  Marefchal  fit  faire  un  ban¬ 
dage  avec'  un  petit  écufibn  qui  portoit  fur  la  cica¬ 
trice  :  par  ce  moyen,  il  fit  celTer  pour  toujours  les 
convulfions  &  leurs  fuites. 

On  Ut  dans  Ambroife  Paré  qu’un  homme  qui  eut 
une  portion  du  pariétal  de  la  grandeur  de  la  main 
détruite  par  la  carie ,  à  ia  fuite  d’un  coup  à  la  tête, 
fe  fervit  d’une  calotte  de  cuir  bouilli  pour  défendre 
le  cerveau  ,  jufqu’à  ce  que  la  cicatrice  fût  devenue 
afiez  forte  pour  mettre  ce  vifcère  en  sûreté. 

Cet  accident  plufieurs  fois  obfervé  par  les  Pra¬ 
ticiens  ,  leur  a  fuggéré  difFérens  moyens  compref— 
fifs  pour  réprimer  le  cerveau  ,  &  le  contenir  dans 
fes  bornes  naturelles  ;  mais  l’expérience  a  montré 
que  les  lames  métalliques  ,  d’argent  ,  de  fer- 
blanc  ,  &:c.  avoient  des  inconvénients  :  elles  s’é¬ 
chauffent  ,  &  deviennent  par-là  fore  incommodes  ; 
Tomè  V*  I 
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M.  de  la  Peyronie  fut  obligé  par  cette  raifon  d’aban¬ 
donner  une  plaque  d’argent  qu’il  avoit  appliquée  fur 
la  tête  d'un  homme  qui  avoit  perdu  l’os  du  front  par 
une  carie  vénérienne.  Une  calotte  de  carton  lui 
réuffit  beaucoup  mieux  :  celles  de  cuir  bouilli ,  dont 
Paré  parle  ,  ont  le  même  avantage. 

ün  ne  peut  réunir  trop  de  lumières  &  d’attention 
pour  juger  des  tumeurs  que  les  enfans  apportent 
en  naiflant.  M.  Corvin  propofe  comme  un  moyen 
falutaire  ,  l’ouverture  de  toute  tumeur  qui  contient 
un  fluide  :  les  faits  qu^il  cite  n’autorilént  pas  ce 
confeil  j  puifque  la  mort  a  été  la  fuite  plus  uii 
moins  prochaine  de  ce  procédé  prétendu  curatif. 

Les  meilleurs  Auteurs  ont  établi  la  dodrine  con¬ 
traire.  Zvinger  ,  célèbre  Praticien  de  la  ville  de  -Bâle, 
a  publié  ,  en  lyii ,  un  excellent  Traité  fur  les  Ma¬ 
ladies  des  Enfans ,  dans  lequel  il  y  a  un  article  con¬ 
cernant  les  tumeurs  molles  qu’on  obferve  au  fom- 
met  de  la  tête  des  enfants  nouveaux  -  nés  {a).  Cet 
Auteur  fut  appellé  en  confultation  aVec  un  habile 
Chirurgien^  pour  voir  un  enfant  qui  venoit  de  naître 
ayant  au  haut  de  la  tête  une  tumeur  du  volume  d’un 
œuf  d’oye  ,  molle  /  indolente  j.fans^  changement  de 
couleur  à  la  peau  &  remplie  de  fluide  féreux.  Les 
Médecin  &  Chirurgien  ordinaires  delamaifon  étoient 
d’accord  fur  la  nature  de  la  tumeur  :  l’objet  dè  la 
Confultation  étoit  de  fçavoir  di  l’on  en  feroic  ,  ou 
non,  l’ouverture.  Les  raifons  pourl’affirmative  fe  ti- 
roient  de  la  crainte  que  le  fluide  épanché  ne  devînt 
âere^  par  le  croupifîeraeot  ,  &  n’occafionnât  une 
erofion  capable  de  faire  périr  cet  enfant  qui  paroif- 
foit  d’ailleurs  de  la  meilleure  fanté.  Ce  confeil  ns 
prévalut  pas  contre  les  exe'mples  du  mauvais  fuccès 
des  incifions  en  pareil  cas  :  l’application  des  fa- 
chets  faits  avec  les  plantes  vulnéraires  &  aromati- 

(a)  Padojatreja  PraSîca  ,  OSf,  5. 


OU' Hernie  du  Cerveau.  Gj 
ques  5  telles  que  la  bétoine  ,  la  méliffe  ,  la  fanicîe  ^ 
Tarmoife  ,  la  mille-feuiile ,  &:c.  cuites  dans  le  vin, 
diffiperenc  peu-à'peu  la  tumeur  ,  &  l’enfant  a  joui 
d’une  parfaite  fanté.  Zvinger  cite  un  fécond  fait  de 
pareil  fuccès  ;  &  plufieurs  exemples  où  les  in^ifions 
ôc  l’application  des  cauftiques  ont  donné  accès  a 
Fair  extérieur,  &  produit  la  corruption  gangréneufe 
qui  a  fait  périr  les  enfants  ;  les  uns  en  moins  de 
trente  heures  dans  les  convulfions  ,  &  d’autres  qui 
ont  réfifté  plufieurs  (èmaines  ,  àc  qui  font  morts  dans 
le  marafme.  Forejlus  {a)  fait  mention  d’une  tumeur 
aqueufe  à  la  nuque  ,  qu’un  enfant  avoit  apporté  en 
naifiant  ,  laquelle  a  fait  des  progrès  pendant  deux 
ans  :  on  voyoit  fa  tranfparence  à  la  lumière.  Fo- 
reftus  combattit  long- temps  le  deffein  qu’avoit  un 
Chirurgien  de  faire  la  ligature  du  pédicule  de  cette 
tumeur,  fur  l’afTurance  qufil  donnoit  d’avoir  obtenu 
plufieurs  guérifons  par  ce  procédé.  Notre  Auteur 
y  déféra  enfin.  Les  premiers  jours  ,  on  conçut  les 
plus  grandes  efpérances  de  réuflite  ;  car  l’enfant  qui 
étoit  trille  &  languiffant ,  parut  fe  ranimer  ;  mais 
le  quatorzième  jour  la  tumeur  s’ouvrit  par  la  poin¬ 
te  ;  il  en  fortit  des  férofités  :  dès  ce  moment  l’en¬ 
fant  commença  à  s’affoiblir,  &  quelques  jours  après 
il  mourut,  le  2,0  Oâobre  15^3.  Il  n’eft  pas  quef- 
tion  de  l’examen  Anatomique  après  la  mort. 

On  lit  dans  les  Gbfervations-  de  Job  à  Meéckren , 
un  fait  a-peu-près  fembiable  d’une  tumeur  ccnfidé- 
rable  a  1  occipital.  L’enfant  l’avoit  apportée  en  naif» 
faut  ;  &  quoique  l’on  fentît  diflinclement  le  défaut 
de  fubftance  de  l’os  àja  bafe  de  cette  tumeur  ,  on 
ne  voulut  pas  affurer  que  le  cerveau  y  fût  compris, 
fur  ce  que  cet  enfant ,  âgé  de  deux  ans,  n’avoit  fouf- 
fert  aucune  altération  dans  fes  fonâions  intelleéluel- 
les  ,  ni  corporelles.  La  tumeur  parvenue  à  un  vo- 

la)  Oh/,  Ckir.  Lih.  3.  Tarn,  IV.  Olferv.  VU,  pag.  72, 
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fume  confidérable  ,  s’ouvrit  enfin  d’elle  -  même:;  if 
n’en  fordc  que  de  la  féroficé  pure  ,  &  l’enfant  mou, 
rut  peu  de  temps  après.  On  avoit  tenté  précédem¬ 
ment  de  faire  la  ligature  du  pédicule  de  la  tumeur  • 
mais  l’on  s’apperçut  que  l’enfant  en  avoit  perdu  la 
vue  ,  &  qu’il  tomboic  dans  de  fréquences  lyncopes. 
L’on  s’eraprefla  de  couper  un  lien  qui  feroit  devenu 
funefte.  A  1  ouverture  du  corps ,  on  vit  que  la  dure- 
mcre  rapilToit  le  fonds  du  fac  à  l’endroit  du  défaut 
d’oifification ,  &  qu’en  effet  le  cerveau  ne  prominoit 
point. 

Cette  maladie  ne  reffemble  que  par  la  forme  exté¬ 
rieure  à  la  tumeur  obfervée  par  Screta  ,  Médecin 
de  Bâle,  &  dont  il  parle  dans  une  Lettre  à  Fabrice 
de  Hilden  ,  confervée  dans  les  Ouvrages  de  cet  excef- 
îent  Praticien  (  a  ).  Dans  ce  cas -  ci  ,  il  s’agiflbit 
d’une  loupe ,  plus  groffe  que  k  tête ,  avec  un  pédi¬ 
cule  étroit ,  à  un  enfant  de  deux  mois  ,  qui  en  avoit 
le  germe  en  haifîant.  Elle  le  fir  périr  ;  parce  que 
cette  maflè  abforboit  les  fucs  nourriciers  néceffaires 
à  l’accroiflement  &  au  loutien  de  la  vie.  Cette 
loupe  auroit  pû  être  extirpée  fans  aucune  difficul¬ 
té  J  quoi  qu'en  dife  Screta  ,  qui  loue  SalT^man  Fse 
Sehi-^us  3  célèbres  Profeifeurs  en  Médecine  ,  de 
s’être  oppofés  à  l’opération  que  le  Chirurgien  vou¬ 
loir  faire  pour  délivrer  cet  enfant  d’un  fardeau  mor¬ 
tel.  Les  vaiiTeaux  variqueux  fur  la  furface  de  la  tu¬ 
meur  ,  paroifTcnt  fournir  la  feule  raifon  par  laquellê 
on  s’efl:  déterminé  à  ne  pas  faire  l’extirpation. 

L’omiffion  des  fecours  utiles  eft  âuffi  funefte  à 
Ibumanité  ,  &  peut-être  plus  fréquemment  ,  que: 
les  tentatives  téméraires.-  Tout  dépend  du  dîfeerne-r 
ment  du  Praticien  ;  la  vie  ou  la  mort  peuvent  être 
également  l’effet  de  fes  lumières  &  de  Ton  habileté 
ou  du  défaut  d’expérience  de^cavoir. 

{a)  Cent,  h.  Obf.  17.  . 
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M.  le  Dran  a  remarqué  dans  fes  doutes  fur  la 
tumeur  qu’il  a  prife  pour  une  hernie  du  cerveau  , 
que  les  tumeurs  languines  ,  formées  par  la  rupture 
de  quelques  petits  vaiffeaux  artériels ,  fous  les  tégu- 
mens  du  crâne  ,  étoient  fufceptibles  d’augmentation. 
M.  Louis  a  fait  la  même  obfervation  lur  une  cer¬ 
taine  efpèce  de  tumeur  qu’un  enfant  avoir  apporté 
en  naiflant  :  elle  étoit  d’abord  affez  fuperficielle  , 
pour  être  à  peine  apperçue.  On  voyoit  cependant 
la  marque  de  la  prellion  que  l’orifice  de  la  matrice 
peu  dilaté  avoir  fait  au  haut  du  pariétal  gauche. 
Au  bout  de  huit  ou  dix  jours  ,  ja  nourrice  donna 
avis  que  la  tumeur  faifoit  des  progrès  leofibles , 
&  qu’elle  augmentoit  d’un  jour  à  l’autre  à  vue  d’œil. 
On  fit  revenir  1  enfant  à  Paris.  La  tumeur  étoit  cir- 
confcrite  ,  il  y  avoir  fluduation  au  centre  ,  nul 
barrement  :  ce  font  les  fignes  que  M.  le  Dran  a 
reconnus.  M.  Louis  auroit  pû ,  comme  fui ,  fe  faire 
illufion  fur  le  cercle  ofîeux  à  la  bafe  de  la  tumeur  ; 
mais  il  fentit  que  les  tégumens  étoient  durs  &  ten¬ 
dus,  que  c’étoir  dans  le  tiflii  cellulaire  fubcutanée 
que  l’infiltration  avoir  lieu  ,  que  l’épanchement  étoit 
au  centre  dans  l’endroit  où  s’étoit  fait  la  rupture 
de  quelques  vailTeaux  fanguins.  La  couleur  des  té¬ 
gumens  faifoit  connoitre  l'efpèce  de  fluide  qui  fer¬ 
moir  la  tumeur.  M.  Louis  jugea  â  propos  d’en  faire 
l’ouverture  ;  M.  de  Laffitte  y  étoit  préfent.  Il  n’en 
fortit  que  du  fang  ,  comme  on  Lavoir  prévu  :  une 
compreflè  trempée  dans  du  vin  chaud  ,  fur  le'feul 
topique  réfolutif  employé  fur  cette  plaie.  Il  fe  fit  pen¬ 
dant  quelques  jours  un  dégorgement  ,  par  lequel  la 
comprefle  étoit  teinte  en  rouge.  La  plaie  fe  cicatrifa  ; 
&  l’on  favorifa  la  réfolution  du  fang  infiltré  au-dela  du 
foyer  de  l’ép  nchement ,  avec  des  comprefîes  trem¬ 
pées  dans  de  Leau  marinée.  La  ti  meur  fe  diflipa 
totalement  en  peu  de  jours ,  a  la  maniéré  des  Trom- 
bus. 


Encéphalocèle,  &c, 

Cette  Obfervation  prouve  que  le  précepte  prohC 
bidf  de  l’ouverture  des  tumeurs  à  la  tête  des  en. 


fants  nouveaux-nés  ,  ne  doit  pas  être  aufli  général 
que  Zvinger  a  prétendu  l’établir  ;  &  que  s’il  eft  des 
cas  où  une  opération  eft  dangereufe  ,  il  en  eft  d’autres 
où  il  eft  indifpenfablemenc  nécefîaire  d’y  avoir  re¬ 
cours.  C’eft  au  Praticien  à  en  faire  le  difcernement; 

louree 
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Mémoire 

Sur  les  Plaies  du  Sinus  longitudinal  jiipérieur 
de  la  Dure-Mere, 


Par  M.  L  A  s  s  U  s. 

L  A  fituation  du  finus  longitudinal  fupérieur  fous 
la  future  fagittale  &  le  long  de  la  partie  moyenne 
du  coronal  ,  a  donné  lieu  au  précepte  qui  rejette 
l’application  du  trépan  fur  cette  future  ,  dans  la 
crainte  d’exciter  une  hémorrhagie  çonfidérable  & 
difficile  à  arrêter  ,  fi  l’on  avoit  le  malheur  d’ouvrir 
ce  finus.  Prefque  tous  les  Auteuts  ont  dit  que  l’ou¬ 
verture  des  finus  cauferoit  une  hémorrhagie  funefte. 
Telle  a  été  du  moins  l’opinion  de  Boirel  (æ)  ,  de 
Bohnius  (3)  ,  de  Fabrice  d’Aquapendente  (c)  ,  de 
Platner  {d)  ,  de  Garengeot  \e)  &  de  plufieurs  au¬ 
tres  :  l’expérience  elle  -  même  n’a  pu  défabufer  M. 
Chefelden  fur  ce  point  ;  il  défend  de  jamais  trépa¬ 
ner  fur  les  futures  ,  crainte  d’exciter  une,  hémor¬ 
rhagie  mortelle  fi  l’on  ouvroit  le  finus  longitudi¬ 
nal  :  &  pour  prouver  cette  affertion  ,  il  rapporte 
dans  fes  Remarques  fur  le  Traité  d’Opérations  d^ 
Chirurgie  de  M.  le  Dran ,  une  Obfervation  .qui  y 
eft  contraire.  5?  Un  Chirurgien,  en  trépanant  fur 
«  le  milieu  du  coronal  ,  blefia  ,  dit  -  il  ,  le  finus 
»  longitudinal  \  mais  cette  hémorrhagie .  fut  arrêtée 

(a)  Traité  des  Plaies  de  Tête  ,  Chap.  ij^pag.  îa7. 

{b)  Renuntiat.  vain.  Secl.z.  'Cap.  i.  De  capit,  vuln.  letk.  pag^  17 a, 
(c)  Des  Plaies  de  Tête  ,  Chap.  13.  ' 

{d)  Inftit.  Chirurg,  pag.  542..  §. 

(e)  Opérât,  Tora.  3.  pag.  178. 
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avec  un  peu  de  charpie  feche  ,  6c  le  malade  gué, 

W  rit  {a)-  «.  _  r  rr  ■  if 

L’autorité  des  Praticiens  6c  les  faunes  idées  qu’oa 
avoit  de  la  nature  des  finus  ,  ne  contribuèrent  pas 
peu  à  en  faire  regarder  l’ouverture  comme  un 
accident  redoutable  :  on  croyoit  que  les  finus 
avoient  des  pulfations  ,  6c  que  le  fang  artériel  cou- 
loit  dans  ce  genre  de  vaiffeaux.  Véfale  {b)  enfeigna 
le  premier  que  les  rameaux  de  l’artère  carotide  in¬ 
terne  alloient  s’ouvrir  dans  les  finus  de  la  dure-mere. 
Cette  opinion  a  été  enfuite  adoptée  par  Highmore , 
par  Vieuffens  ,  par  Van-Horne  ,  &  *par  Diemer- 
broeli  qui  dit  même  avoir  vu  une  artère  s’inférer 
dans  un  des  finus  de  la  dure-mere.  Si  l’on  en  croit 
Véfale  5  il  a  vu  la  pulfatioii  des  finus  ;  6c  félon 
Ædley  (c)  ,  le  finus  longitudinal  a  des  pulfations 
ifôchrones  à  celles  des  artères.  Enfin  ,  M.  de  La^ 
mure  j  célébré  Médecin  de  Montpellier  j  prétend 
-que  le  finus  longitudinal  s’élève  avec  le  cerveau  ,  par 
un  mouvement  qui  lui  eft  propre  (c/). 

Mais  des  expériencês  plus  exaâ:es  6c  plus  mul¬ 
tipliées  ,  ont  appris  que  ce  font  les  veines  de  la 
dure-mere  6c  du  cerveau  qui  vont  fe  dégorger  dans 
les  finus  ;  qu’ils  ne  font  pas  fufceptibles  des  mouve- 
mens  de  dilatation  6c  de  çontraélion  ;  enfin  ,  qu’ils 
n’ont  pas  de  pulfation.  Si  on  les  ouvre ,  le  fang  ne 
fort  pas  en  bonds  ,  comme  d’une  artère  ouverte.  Il 
eft  mê^e  impofiible  qu’ils  ayenp  des  pulfations 
puifqu’ils  font  fortement  adhérents  au  crâne  par  le 
moyen  de  la  dure-mere  ,  dans  la  duplicature  de  la¬ 
quelle  ils  font  formés.  Le  fang  circule  dans  le  cerr 
veau  comme  dans  tout  le  refte  du  corps.  Il  palïè 

(  «  )  Treatrife  on  the  Operations  of  le  Dran  wth  remariks  of  Che- 
■fclden. 

Cap.i^.  ' 

(c)  Tranfaét.  Philofoph,  N'*.  zSy.  Haller  Elément.  Thyjtoh  Tom,  3, 
id)  Mém.  de  l’Acad.  des  Sciences,  ann.  J74P;  pag.  jjy, 

dfç 


lON'GlTUDIN'AI  S'OPÊRIEÜR.  73 
des  artères  dans  les  veines  ,  &  des  veines  dans  les 
finus  ,  qui  le  verfent  enfuite  dans  lés  veines  jugu¬ 
laires  internes  pour  le  ramener  au  cœur.  Cette  vé¬ 
rité  eft  fondée  fur  l’ufage  même  des  linus  :  ils  ne 
font  que  des  réfervoirs  veineux,  dans  lefquels  il  fe 
fait  un  reflux  de  fang  dans  les  efforts  &  les  infpi- 
rations  retenues.  N’étoit-il  pas  abfoiument  nécef- 
faire  qu’il  y  eût  des  réceptacles  dans  lefquels  le  fang 
veineux  pût  s’amafler  en  certains  cas  ,  fans  que  ces. 
réfervoirs  puflent  fe  déchirer  ?  Les  brides  tranf- 
verfales  ,  qu’on  y  obferve  ,  préviennent  &  empê¬ 
chent  leur  plénitude  &  leur  diftenfîon  exceflives , 
par  Jefquelles  le  cerveau  auroit  pu  être  comprimé, 
ce  qui  auroit  porté  le  trouble  dans  l’économie  ani¬ 
male,  C’efl:  pour  cette  raifon  qu’ils  font  renfermés 
comme  dans  des  capfules  faites  par  la  dure  -  mere  : 
la  circulation  eft  très  -  rallentie  dans  les  finus  ,  & 
doit  même  y  être  plus  leiite  que  dans  les  veines. 

Les  expériences  faites  fur  les  animaux  vivans 
confirment  ces  vérités  Phyfiologiques  ,  d’après  fef* 
quelles  il  convient  de  réformer  les  fauffes  idées  Pa¬ 
thologiques  &  Chirurgicales,  ry  Nous  ouvrîmes  ôe- 
M  cafionnellement  le  finus  de  la  faux  fur  un  chien, 
33  (  dit  M.  Haller  dans  un  Mémoire  fur  la  nature 
33  fenfible  &  irritable  des  parties  ,  )  &  nous  vimes 
33  le  fang  en  découler  fans  effort  ,  fans  faut  &  fatts 
33  pulfation  (^z). 

Dans  une  autre  expérience  faite  fur  un  çhevreau, 
le  même  Auteur  dit  expreffément  que  33  le  grand 
33  finus  de  da  faux  eft  fans  pulfation  ;  que  dans  le 
33  cas  de  léfion ,  il  répand  mollement  fon  fang  comme 
33  une  veine  (3). 

J’ai  répété  fur  deux  chiens  ces  mêmes  expérien¬ 
ces  ;  &  le  finus  longitudinal  ayant  été  coupé  tranf- 
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veffalement  avec  le  fealpel  ^  le  fang  en  fortit  lente¬ 
ment  ,  en  pecke  quantité  &c  comme  en  bavant  ;  i| 
me  parut  feulement  couler  plus  aifément  dans  les 
efforts  &  quand  l’animal  s’agicoitr 

On  oppofera  peut-être  que  dans  les  animaux  les 
finus  font  trop  petits  ,  pour  que  leur  léfion  puifl'e 
être  raifonnablement  comparée  à  celle  des  finus  dans 
Ihomme  ;  mais  en  admettant  même  la  difparké  , 
trouve -t- on  dans  les  Obfervateurs  aucun  exemple 
d’hémorrhagie ,  proprement  dite ,  qui  foit  furvenue 
après  la  léfion  des  finus  de  la  dure-mere  ?  Si  cette 
hémorrhagie  avoit  Iieu  _y  &  fi  elle  étoit  aufii  dange- 
reufe  qu’on  le  croit  ordinairement ,  il  feroit  impof» 
fibleque^dans  le  nombre  infini  de  fraâ:ures  du  crâne 
&  de  léfions  de  toute  efpece  que  la  Pratique  jour¬ 
nalière  prérente  ,  il  n’y  eût  des  faits  bien  confiâtes 
confirmatifs  de  cette  vérité,;  les  h.ivres  de  l’Art  n’eti 
rapportent  aucun  :  on  n’y  voit  que  des  craintes  fans 
fondement  ,  puifque  rien  ne  les  juftifie.  L’ouverture 
du  «finus  ne  ,peut  produire  d'hémorrhagie  ,  contre 
laquelle  l’Art  doive  oppofer  des  moyens  extraordi¬ 
naires  ;  ainli.  une  partie  de  la  future  fagktale  peut 
être  enlevée  par  le  trépan  ,  fi  cela  paroît  néceffai-' 
re  5  fans  que  l’ouverture  du  finus  puiffe  faire  rejet-^ 
ter  cette  opération  comme  dangereufe.  Les  Auteurs 
eux-mêmes  qui  paroiffent  le  plus  craindre  les  plaies 
des  finus  5  ont  eonfervé  des  exemples  de  pièces  d’os 
qu’ils  en  ont  retiré  fans  accident. 

Un  jeune  Garçon  de  treize  ans  fut  frappé  par 
un  morceau  de  fer  pointu  fur  la  partie  fupérieure 
&  moyenne  de  la  tête.  Le  coup  porta  fi  immédia¬ 
tement  fur  la  future  fagittale  ,  qu’un  morceau  de 
chaque  pariétal  fut  enfoncé  dans  le  finus.  Le  ma¬ 
lade  tomba  d’abord  5  &  perdit  çonnoiffancé  :  il  re¬ 
vint  à  lui  en  quelques  minutes  ôl  fe  trouva  bien 
pendant  fix  jours.  Au  bout  de  ce  temps  ,  il  fut  faifi 
d’accès  épileptiques  fort  fréquens  ,  accompagnés  de 
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vonriflèment  &  de  paralyfîe  du  côté  gauche.  La  vue 
de  i'œil  gauche  etoic  parfaite  ;  mais  le  droit  fai-- 
foit  paroîcre  tous  les  objets  doubles  :  ces  Tymptomes 
continuèrent  pendant  un  mois  ,  temps  auquel  le" 
malade  fut  mis  entre  les  mains  de  M.  "Warner  ,  cé¬ 
lébré  ChiruEgien  de  Londres.  ïnfbuic  de  toutes  ces 
circonftances  ,  il  en  vint  d’abord  à  ropération. 

Quand  le  crâne  fut  à  découvert  ,  le  fang  jaillit  du 
trou  fait  dans  Tos  par  un  fil  continu  :  on  comprit: 
ce  trou  &  -la  future  fagittale  fous  la  couronne  du 
trépan.  La  piece  circulaire  de  l’os  étant  enlevée  , 
on  apperçut  une  plaie  dans  le  finus  ,  faite  par  les 
efquilles  \  £lle  fut  aggrandie  avec  une  lancette  pour 
les  emporter  avec  moins  de  violence.  Leur  extrac> 
tion  augmenta  d’abord  Phémorraghie  ;  mais  elle  fur 
arrêtée  par  la  feule  application  de  la  charpie  fechéi^ 

Le  malade  s’évanouit  après  Popération  ;  mais  il  re¬ 
vint  bientôt  à  lui  !  il  éprouva  une  demi-heüre  après 
une  fenfation  agréable  du  côté  gauehe  j  ^  le  len¬ 
demain  matin  il  eut  fi  bien  recouvré  Pufage  de  fes 
membres  ,  qu’il  les  mouvoir  librement.  Six  ,  jours 
apès  l’opération  ,  la  vue  de  Poeil  droit  fut  parfaite¬ 
ment  rétablie  ;  il  continua  dès-lors  a  fe  mieux  por- 
ter  (.z). 

Cette  ObfervatioH  me  parok  fans  réplique  contré 
la  crainte  d’ouvrir  le  finus.  Le  cas  fuivant  ,  rap¬ 
porté  dans  le  Traité  des  Plàies  de  Tête  de  M.  Per- 
civall-Pott,  célébré  Chirurgien  Angloîs  ,  concilie 
parfaitement  la  Pratique  avec  les  vues  Théoriques 
que  nous ‘avons  préfentées. 

Un  petit  garçon  ,  âgé  d’environ  huit  ans  ,  reçut  il»  Ob«ee- 
un  coup  de  bâton  fur  la  tête  ;  il  refta  étourdi  pen- 
dant  quelques  minutes  ,  &  revint  à  lui.  Quelques 
jours  après  ,  il  parut  une  tumeur  indolente  ,  grofie 
comme  une  noix  ,  dans  laquelle,  on  fentoit  manifef- 

fû)  Obfervations  de  Chirurgie  de  Waraer.  Obf.  r. 
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tement  de  la  fluduation  *,  elle  étoit  fituçe  fur  le  mi¬ 
lieu  du  fommet  de  la  tête. 

mm.  Amyand  &  Shipton  furent  appellés  pour 
confulter  avee  M.  Pott  ,  qui  ouvrit  la  cunieur  eu 
leur  préfence  ;  il  en  forcit  une  certaine  quantité  de 
fang  fluide:  Quand  il  en  eut  coulé  autant  que  l’on 
pouvoiç  préfumer  que  la  tumeur  en  pouvoir  conte¬ 
nir  ,  on  fut  furpris  de  voir  que  le  fang  ne  s’arrêtoic 
pas  ,&  qu’il  continuoit  toujours  k  forcir  en  abon¬ 
dance  du  fond  même  de  la  plaie.  Après  un  examen 
attentif ,  on  vit  que  la  future  fagitale  étoit  fradurée  , 
qu’une  pièce  d’os  avoit  ouvert  le  finus  longitudinal 
&  s’y  étoit  engagée  ,  &  que  le  fang  ruiffeloit  à  côté 
de  ce  fragment.  On  elfaya  ,  mais  inutilement,  d’en 
faire  l’extradion  :  on  fit ,  de  l’avis  des  Confultans , 
une  petite  perforation  fur  un  des  côtés  de  la  future  ; 
niais  cette  perforation  faite  .  il  ne  fut  pas  .  poflibfè 
d’introduire  l’élévatoire  aflez  avant  pour  enlever  cette 
piece  d’os.  Pour-lors  on  appliqua  une  couronne  de 
trépan  de  l’aurre  côté  de  la  future,  mais  encore  inu¬ 
tilement.  Enfin  après  avoir  délibéré  long  -  temps 
fur  les  rifques  de  blefler  le  finus  ,  qui  l’étoit  déjà 
par  la  piece  d’os  ,  on  décida  d’appliquer  le  trépan 
iur  la  future  ,  de  maniéré  qu’elle  fut  comprife  en¬ 
tièrement  dans  le  cercle  de  la  couronne  :  alors  on 
retira  ,  avec  des  pinces,  le  fragment  qui  avoit  percé 
le  finus  &  qui  y  étoit  implanté.  Le  fang  fortit  tout 
de  fuite  ;  mais  il  s’arrêta  au  bout  de.  quelques  mi¬ 
nutes  ,  en  appliquant  fur  le  finus  ouvert  un  peu  de 
charpie  féche  ,  qu’on  y  maintint  avec  le  doigt  ;  ce 
qui  arrêta  complètement  1  hémorrhagie.  I/enfant 
guérit  parfaitement  (^i). 

La  connoiflance  de  ces  faits  eft  bien  capable  de 
difiiper  les  craintes  qu’on  avoit  d’ouvrir  le  finus 
longitudinal.  On  peut-être  difpenfe  en  beau- 

(a)  OBfervations  fur  les  Plaies  de  Tête  ,  par  Percivall  Pott,  Obf.  i?. 
tn  Anglois, 
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Coup  de  cas  d’avoir  recours  à  une  operation  falu- 
taire ,  par  la  cimidité  quïnfpiroit  ce  prétendu  dan¬ 
ger.  Nous  pourrions  nous  fervir  de  la  ren^arque 
que  fait  M.  Quefnay  à  l’occafion  des  abfcès  du  cer¬ 
veau  :  notre  ctainte  d’ouvrir  ce  vifcère  peut  être 
comparée  ,  dit -il  ,  à  celle  que  les  Anciens  avoient 
d’ouvrir  la  dure-mere;  aujourd’hui  l’on  n’héfite 
plus  à  ouvrir  cette  membrane  ,  &  cette  opération  a 
fauvé  la  vie  à  une  infinité  de  blefles.  Les  plaies  du 
cerveau,  faites  par  accident,  font  des  preuves  bien 
certaines  de  la  pofiibilité  de  tenter  fur  ce  vifcère 
des  opérations  qui  peuvent  feules  remédier  à  des 
défordres  mortels  fans  ces  fecours.  Conduit  par  la 
même  analogie  ,  M.  Pott  ayant  obfervé  que  des  lé- 
lions  afîez  confidérables  au  finus  longitudinal  n’a- 
voient  pas  été  fuivies  d’hémorrhagie  dangereufe , 
dont  la  crainte  a  voit  fi  fort  effrayé  les  Praticiens  ;; 
il  s’eft  déterminé  à  chercher  dans  l’ouverture  arti¬ 
ficielle  de  ce  vaiffeau  une  reffource  pour  faire  ceffer 
des  accidents  qui  avoient  réfilfé  aux  autres  fecours 
de  l’Art. 

Une  fille  ,  âgé  d’environ  feize  ans  ,  fut  terraffée  iii.  Osser- 
d’un  coup  de  barre  de  fer  très  -  pefante  qu’on  ^  lui  vation. 
porta  fur  la  tête  ;  elle  fut  conduite  fans  connoif- 
lance  a  rHôpital.  La  malade  avoit  au  fommet  de  la 
tête  une  plaie  fort  grande  ,  &  une  fraéture  confi- 
dérable  fur  la  future  fagittale  :  les  pièces  ifr  a  élu  rées 
étoient  fi  mobiles  &  fi  grandes  qu’il  fut  aifé  de 
les  ôter  fans  l’aide  du  trépan.  Après  leur  extradion, 
le  finus  longitudinal  parut  a  découvert  de  l’étendue 
de  deux  pouces  au  moins  ,  fans  léfion  &  par  con- 
féquent  fans  hémorrhagie. 

Cette  fille  fut  faignée  deux  fois  dans  les  trois 
premiers  jours.  On  effaya  en  vain  de  l’évacuer  , 
quoiqu’on  s’y  prit  de  toutes  les  maniérés  ;  elle  refta 
toujours  dans  une  infenfibilité  parfaite  ôc  abfolue. 
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Le  cinquième  jour  ,  comme  elle  écoit  encore  dans 
le  même  état  ^  &  qu’il  paroilîoit  que  l’Art  ne  pou* 
voit  plus  rien  dans  un  cas  femblable  par  i’admi* 
niftration  des  fecours  connus  ,  M.  Pote  fe  déter-; 
mina  à  ouvrir  avec  une  lancette  le  linus  longitudi¬ 
nal  ;  il  en  laiffa  couler  le  fang  jufqu’à  ce  que  le, 
vifage  de  la  malade  qui  étoit  haut  en  couleur  de¬ 
vint  pâle  ,  ^  pouls  qui  étoit  fort  &  plein 

fut  très-foible  ;  en  un  mot  ,  jufqu’k  ce  que  la 
malade  parut  tomber  en  fyncope  ,  autant  qu’on  pou- 
voit  en  juger  dans  une  perfbnne  privée  de  connoif-i 
fance.  Enfuite  il  appliqua  un  peu  de  charpie  fur 
l’ouverture  du  finus  qu’il  fit  contenir  par  le  doigt 
d’un  Aide.  Une  heure  après  ,  il  n’y  avoit  aucune 
difpofition  à  l’hémorrhagie  ,  &  il  n’en. parut  point: 
du  tout.  Dans  l’après-midi  ,  la  malade  ouvrit  les 
yeux  &  remua  les  bras  ;  &  le  lendernain  matin , 
elle  eut  affez  de  raifon  pour  demander  elle  -  même; 
k  boire.  Elle  continua  de  donner  des  marques 
de  connoilfance  pendant  plufieurs  jours  ^  mais  la> 
fièvre  augmentant  ,  elle  eut  du  délire  &  des  con-i 
vulfions  ,  &  mourut  le  dix  -  feptieme  jour  de  fon 
entrée  à  l’Hôpital.  > 

A  l’ouverture  du  crâne  ,  on  trouva  beaucoup,  de; 
pus  fur  la  furface  du  cerveau  ,  à  côté  du  procefTus 
ralciforme  de  la  dure-mere  (<2).  ^ 

En  rapportant  cette  Obfervation  ,  mon  intention^ 
n’eft  pas  d’encourager  les  Chirurgiens  k  faire  l’ou¬ 
verture  du  finus  longitudinal  ;  car  le  bien  que  cette 
faignée  a  paru  procurer  ,  auroit  été  opéré  par  l’ou¬ 
verture  de  la  jugulaire.  On*  ne  peut  fe  difïimuler 
que  les  faignées  ont  été  trop  épargnées  dans  ce  cas 
les  règles  de  l’Art  en  preferivoient  un  plus  grand 
nombre  ;  mais  je  n’ai  pas  cru  devoir  omettre  cette 
tentative ,  afin  de  la  faire  counojtre  k  ceux  qui  ne 


C?)  Ibid.  Gbf,  X8, 
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{but  pas  dans  le  cas  de  lire  les  Ouvrages  de  1  Art 
écrits  en  Anglois. 

Je  ne  me  fuis  propofé  dans  ce  Mémoire  que  de 
bannir  les  craintes  dont  on  s’eft  laifle  fauffement 
prévenir  fur  le  danger  des  plaies  du  finus  de  la 
dure-mere  ,  &  de  démontrer  l’utilité  de  trépaner 
même  fur  les  futures  dans  les  cas  de  nécefiité  :  l’on 
doit  d’autant  moins  craindre  de  blelTer  les  finus  , 
que  la  dure-mere  eft  prefque  toujours  détachée  du 
crâne  par  la  violence  du  coup  ;  confidération  qui 
met  le  plus  fouvent  à  l’abri  du  danger  d’y  donner 
atteinte  par  l’opération  du  trépan. 

Depuis  la  leàure  de  ce  Mémoire-,  M.  Gaignere , 
Chirurgien  en  chef  de  l’Hôtel—Dieu  ,  à  Liaon  ,  a 
comuniqué  à  l’Académie  une  Obfervation  qui  con¬ 
firme  la  dodrine  qui  y  eft  établie. 

Le  24  Mai  1770  ,  il  fut  mandé  pour  aller  à  trois 
lieues  de  cette  ville ,  au  fecours  d’un  enfant  de  qua¬ 
torze  ans  blefle  au  fommet  de  la  tête  par  un  croc 
de  fer  dont  les  laboureurs  fe  fervent  pour  décharger 
le  fumier  dans  les  terres.  Le  coup  lui  avoit  été  donné 
par  un  de  fes  camarades  par  mégarde.  Il  fortit 
d’abord  une  affez  grande  quantité  de  fang  par  la 
plaie  ;  un  appareil  provifoire  arrêta  l’hémorrhagie. 
M.  Gaignere  trouva  au  cuir  chevelu ,  k  l’endroit  où 
la  future  fagittale  s’unit  avec  la  coronale  ,  une  plaie 
circulaire  de  l’étendue  d’une  pieçe  de  fix  fols.  Par 
l’introduftion  du  ftilet,  il  reconnut  qu’elle  pénétroic 
dans  le  crâne  :  une  incifion  cruciale  lui  permit 
d’enlever  quelques  efquilles  du  coronal  ,  &  il  ap- 
perçut  un  caillot  de  fang  formé  à  l’orifice  de  la 
plaie  du  finus  longitudinal  fupérieur  que  ja  pointe 
du  crochet  avoit  ouvert.  Le  blefle  fut  panfé  par  la 
méthode  qu’on  fuit  ordinairement  après  l’opération 
du  trépan  :  l’ouverture  accidentelle  qui  réfultoit  de 
l’extradion  des  efquilles  en  tint  lieu.  Le  findon  fut 


IV.  Observ. 
,par  M.  Gai¬ 
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imbibé  ée  baume  de  Fioraventi  ;  il  n’y  eut  aucun 
accident  remarquable  ,  &  la  guérifon  de  cette  blet 
fure  fut  parfaite  au  bout  de  trois  mois. 


examen  de  la  ioéîrine  des  Auteurs  an^ 
ciens  &  modernes  ,  fur  V application  du  Tre- 
pan  à  ï endroit  des  Sutures. 


Le  Mémoire  précédent  a  pour  objet  de  prouver 
que  le  finus  longitudinal ,  étant  un  vaiffeau  veineux, 
fon  ouverture  n’eft  point  à  craindre  ,  &  qu’il  n’en 
peut  pas  réfulter  l’hémorrhagie  ,  que  prefque  tous 
les  Auteurs  ont  regardée  comme  un  accident  re-> 
doutable.  M.  de  Gurangeot  efl:  mis  au  noiübre 
des  partifans  de  cette  opinion.  3^  En  général  on~ 
3^  ne  trépane  pas  ,  dit- il  ,  fur  les  futures  ,  parce 
33  qu’on  déchireroît  les  attaches  de  la  dure  -  mere . 
33  qui  y  eft  fort  adhérente  ;  outre  que  l’on  pour- 
33  roit  déchirer  les  vaiffeaux  qui  palTent  de  cette 
33  membrane  au  péricrâne  ,  &  du  péricrâne  a  cette 
33  membrane.  Il  ne  faut  point  appliquer  la  cou-? 
33  ronne  du  trépan  fur  le  milieu  du  coronal  ,  parce 
yy  gu^ on  ouvrirait  k  Jinus .  longitudinal  fupéricur  de 
yyîa  dure mere  j  qui  régné  dans  une  gouttière 
3>  gravée  dans  la  partie  interne  de  cet  os  ,  &  gui 
33  cauferoit  unç,  héniorrhagie  très  -  difficile  à  répri-^ 
yy  mer.  çi  -  ' 

M.  de  Garengecrt  a  répété,  en  1731,  dans  la  fe-. 
conde  édition  de  fon  Traité  d’Opéradons ,  cette 
doârine,  en  fe  fçrvant  des  mêmes  termes  qu’il  ayoit 
employés  pour  l’exprimer  en  1720  ,  époque  de  la 
première  édition.  - 

On  a  objeêlé  a  M.  LalTus  que  M.  de  Garengeot 
'  s’étoit 
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s’étoit  retraâé  fur  ce  poiüt  dans  la  Préfacé  de  la  fé¬ 
condé  édition.  La  gravure  &  l’imprefîion  des  Plan¬ 
ches  ,  dont  elle  eft  ornée  ,  en  avoient  beaucoup  re¬ 
tardé  la  publication  j  &  dans  cet  intervalle  ,  l’Au¬ 
teur  eut-occafion  de  trépaner  un  enfant  qui  lui  a 
fourni  un  corredif  y  qu’il  eft  néeeftaire  de  préfenter 
en  propres  exprefïions. 

«  Si  ce  Livre  n’eût  pas  été  imprimé  ,  nous  n’euf- 
»  fions  pas  défendu  ,  de  concert  avec  tous  les  Au- 
35  teurs  ,  pag.  178.  du  Tome  lîl. ,  de  ne  point  tré- 
V  paner  fur  les  futures  ,  ni  fur  le  finus  longitudinal 
■35  fupérieur  :  car  l’opération  que  nous  fîmes  ,  le; 
35  16  Juin  1730  y  fur  un  enfant  de  fix  ans  ,  auquel 
33  nous  avons  appliqué  fept  couronnes  de  trépan  j 
33  dont  une  fut  placée  fur  le  finus  longitudinal  fu- 
33  périeur  ,  Sc  une  autre  fur  la  future  coronale , 
33  prouve  bien  que  ces  préceptes  ne  font  pas  tou- 
33  jours  à  fuivre.  a 

Avant  que  d’examiner  fi  cette  reftridion  doit  être 


admife  dans  les  principes  de  l’Art  ,  il  faut  difculper  ^ 
M.  de  Garengeot  de  ce  qu’on  ne  la  trouve  pas 
dans  le  corps  de  fon  Ouvrage,  à  l’édition  de  1748, 
On  pourrpit  lui  en  faire  un  reproche ,  en  ignorant 
qu’il  n’a  point  donné  fes  foins  a  cette  troifieme  édi¬ 
tion  ,  que  le  Libraire  a  fait  faire  a  Trévoux ,  à 
l’infçu  de  l’Auteur. 


L’opération  qu’il  a  pratiquée ,  en  1730 ,  ne  prouve 
rien  contre  le  fentiment  que  M.  LafTus  expofe  ,  dès 
qu’il  n’y  eft  pas  queftion  de  l’ouverture  du  finus 
longitudinal  fupérieur.  Platncr  qui  a  fait  mention 
de  ce  fait  dans  fes  Inftitutions  de  Chirurgie  ,  ne  le 
confidére  que  relativement  a  l’application  du  trépan 
fur  la  future  fagittale  &  fur  la  coronale ,  &  femble 
reprocher  à  l’Auteur  de  n’ayoir  pas  parlé  du  fuccès 
de  cette  opération.  Garengeatus  in  Pnefatione  nova 
Edit.  Chirurgia  y  pag.  t  €  ^  prodidit  fi  inpucro  fia 
annorunifiptcm /examina  modiolo  ficijje  »  ^  ex  his 
Tome  V.  L 
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unutii  fuper  futuram  fagittakm  3  &  aliud  fupcr  coro- 
nalem.  Baud  vcrb  is  addit ,  nùm  puer  evajerit.  \Jti 
répit  plus  détaillé  de  ce  même  fait ,  inféré  dans  le 
Mémoire  de  M.  Quefn^y  fur  la  multiplicité  des  Tré¬ 
pans  j  Tome  I»  des  Mémoires  de  l’A^^adémie  Royale- 
de  Chirurgie ,  nous  apprend  feulement  qu’au  moyen 
des  couronnes  appliquées  au  -  deffus  du  ^inus  Ion. 
gitudinal  ,  rOpérateur  vint  à  bquç  de  dégager  ce 
linus  5  &  que  l’enfant  fut  dans  l’inftant  délivré  des 
accidens  qui  aîloient  le  faire  périr*-  P/ar/zer  n- ap¬ 
prouve  pas  cette  operation  il  erpit  qu’un  Chirur¬ 
gien  qui  a  de  la  circonfpeâipn  ne  doit-  pas  fuivre* 
ce  procédé  ,  quoiqu’il  ait  réuffi  entre  les  mains  de 
quelques  téméraires  :  R  préféré  en  conféquence 
rapplicatipn  du  trépan  aux  deux  cotés  de  la  future^ 
Mais  rautorité  de  M.  de  Garengeot  ,  dans  le  récit 
fuccint  de^fon  opération ,  n’eft  ni  favorable  ni  .  dp- 
pofé  à  ceux  qui  foutiennent  qu’il  n’y  a  rien  à  crain¬ 
dre  de  l’hémorrhagie  du  finus  longitudinal,  contre 
rppinion  commune  ,  adoptée  par  Platner.  In  proçejfu 
falçrformi  Jnus  major  venofus^  reconditus  efl  ^  ex  quo , 
fi  rumpitur  J  funejia  fanguinîs  profufio  orjmr,  iniu. 
Çkirurg.  pag.  ^4'-,  i. 

Ve  Gorter  met  au  nombre  des  neuf  endroits  où 
il  ne  faut  pas  appliquer  le  trépan ,  a  moins  qu’on  n’y 
foit  forcé  par  une  néceffité  urgente  ,  les  futures  & 
les  parties  qui  correfpondenc  aux  finus  ,  telles  que 
le  rililieu  du  front.  Çhîr.  Repurgut^  pag.  71.  «apî.  54|. 

•  Heijîer  ,  afîez  étendu  fur  ce  point  ,  défend  Tap- 
pUcatîoH  du  trépan  fur  les  futures  ,  &  particulière^ 
ment  fur  la  fagitrale,  à  caufe  du  finus  longitudinal, 
dont  la  blefîlire  feroit  facile  &  très dan gereufei 
Suturœ  fagittali  finus  magnus^t  duree -- matris  /uhr- 
jacct  ,  qui  facile  ,  ac  non  fine  magno  perieuîo  hîc 
IcedituT.  La  même  raifod  ne  permet  pas ,  félon  lui  ^ 
de  trépacier  fur  le  milieu  de  l’os  du  front  ,  &  fur- 
tout  à  l’endroit  de  la  fontanelle  ;  parce  que  le 
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fîmis  longitudinal  eft  direârement  au-defîbus  :  quart 
ptrmmperc  peJUferum  eft.  Peut- on  exprimer  plus 
fortement  le  danger  qu’il  croyoît  devoir  fuivre  de 

louvertére  du  fînus  longitudinal. 

Rien  dans  l’Obfervation  de  M.  de  Garengeot  ne 
raflnre  contre  la  crainte  de  Thémorrhagie ,  fi  par 
accident  on  blefîbit  le  finus.  Il  femble  afiez  difficile 
qu’en  trépanant  vers  le  haut  du  coronal ,  l’opération 
puifle  lui  donner  atteinte  ,  la  dure-mere  étant  pref- 
que  toujours  détachée  du  crâne  par  la  violence  du 
coup  :  c’eft  une  remarque  de  Berenger  de  Garpi , 
&  que  M.  Quefnay  n’a  pas  négligée  de  rappeller 
à  propos. 

Parmi  les  Auteurs  modernes  ,  M.  Sharp  me  pa- 
roît  le  premier  avoir  vu  ,  fous  un  afpeâ:  moins  re¬ 
doutable  qu’on  ne  l’a  voit  fait  ,  l’hémorrhagie  du 
finus  longitudinal  fupérieur.  Cependant  il  laifie  en¬ 
core  afiez  de  doutes  fur  l’évènement,  pour  ne  pas 
priver  de  l’avantage  d’avoir  établi  une  vérité  utile, 
ceux  qui  prouveroient  après  lui  ,  qu’il  n’y  a  aucun 
danger  à  craindre  de  l’ouvèrture  de  cevaifieau.  Voici 
comment  il  s’explique: 

w  Avant  que  de  venir  à  l’application  du  trépan  , 
il  faut  fe  fouvenir  qu’il  y  a  des  endroits  du  crâne 
où  l’on  ne  fçauroit  appliquer  cet  inftrument  avec 
autant  de  sûreté  que  fur  d’autres.  Tous  les  Auteurs 
difent  qu’il  eft  dangereux  de  trépaner  fur  toute  la 
longueur  de  la  future  fagittale  jufqu’au  nez  ,  à 
caufe  de  l’épine  intérieure  de  l’os  coronal  (*)  ôc 
du  finus  longitudinal  qui  régné  fur  cet  os.  On  fup- 
pofe  qu’il  feroit^  nécenairement  blefie  par  la  cou- 

(*)  L’épine  da  coronal  eft  fi  faillante  vers  fa'bafeen  quelques  fujets; 
que  les  dents  de  la  couronne  auroient  décrire,  la  dure-mere  ,  la  pie-merc 
&  le  cerveau  aux  deux  côtés  de  cette  épine  >  avant  que  de  l’avoir  fciéè 
dans  la  moitié  de  fon  épaifleur;  C’eft  une  confidération  importante  ,  la^ 
quelle ,  fi  elle  a  été  fentie ,  n’a  été  ni  allez  fortement ,  ni  afiez  précifè- 
ment  exprimée  par  les  Auteurs.  • 

L  ij 
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ronne  .du  trépan  ,  que  rhémorrhagie  qui  s’en, 
fuivroit  ,  feroic  par  conféquent  périr  le  malade,  et 
!  Mais  quoique  l’on  puilïe  ,  malgré  ropinion  gé. 
iiérale  ,  trépaner  fur  ce  j(inu5  fans  l’oftënfer  ;  * 

que  ,  quand  on  l’olFenferoit  ,  Thémorrhagie  ^  fui-, 
'vant  toute  apparence ,  ne  feroit  pas  mortelle  ,  comme- 
j’en  ai  vu  deux  exemples  ;  cependant  elle  feroit  au 
moins  fort  incommodé  :  &  puifqu’on  a  de  l’efpacc; 
en  cet  endroit  du  crâne  ,  je  crois  qu’on  ne  doit 
point  ouvrir  en  effet  fur  toute  la  longueur  dont  j’ai: 
parlé  «  M.  Sharp  entre  ici  dans  l’idée  de  Plat-/ 
ner  \  &  la  conduite  qu’il  preferit  fait  l’éloge  de  fa 
prudence. 

,  La  remarque  de  M.  de  Garengeot  confidérée  uni¬ 
quement  par  rapport  à  l’application  du  trépan  fur 
les  futures,  ouvre  le  champ  à  une  difeuffion  utile: 
il  fe  reprend  d’avoir  défendu  ^  de  concert  avec  tous 
les  Auteurs  ,  de  trépaner  fur  les  futures  ;  mais  ce 
concert  n’étoit  rien  moins  qu’établi.  La  feule  leélure 
du  Traité  des  Plaies  de  Tête  publié  ,  en  1720 ,  par 
M.  Rouhault ,  Membre  de  cette  Compagnie  &  de 
l’Académie  Royale  des  Sciences,  auroit  fourni  à 
M.  de  Garengeot  des  autorités  fur  ce*  fujet,  aux¬ 
quelles  rAuteur  qui  les  rapporte,  n’avoit cependant 
pas  cru  devoir  déférer. 

Prefque  tous  les  Auteurs  ,  dit  M.  Rouhault, 
Chap.  Xin.  pag.  88  ,  défendent  qu’on  trépane  für 
la  fontaine  de  la  tête  des  enfants  ,  parce  que  l’os 
n’efl:  pas  affez  folide.  Je  crois  qu’on  ne  doit  point 
non  plus  appliquer  le  trépan  fur  la  fontaine  de  là 
tête, des  adultes  ,  foit  à  caufe  du  finus  longitudinal 
qui  paffe  au-deffous  ,  &  qu’il  faut*  toujours  éviter  \ 
foit  à  caufe  de  la  future  fagittale  ,  laquelle  dans 
quelques  adujtes  fe  trouve  encore  apparente  fous 
le  coronaî.  « 

(û)  ShaJ^  5  Traité  des  Opérations ,  pag^;  ^  80» 
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5>  Je  fcais  ,  continue  M.  Rouhauk ,  que  quelques 
Auteurs  'ont  confeillé  &  même  pratiqué  le  trépan 
fur  le  futures.  Conclus  eft  de.  ce  nombre  ,  comme 
on  peut  le  voir  dans  fon  Commentaire  fur  le  Traite 
de  Plaies  de  Tête  d’Hippocrate.  Bcrcngarius  alTure 
avoir  fait  cette  opération  avec  fuccès.  Carpenfis 
(  on  voit  que  M.  R.  prend  le  même  Praticien  pour 
deux  Auteurs  différents  )  la  confeille  aufli  ,  &  dit 
qu’il  l’a  faite  quelquefois  ,  &  qu’elle  lui  a  reufîi. 
Wcrdmhcrgius ,  Médecin  de  Bafle ,  écrit  à  Hildanus 
qu’il  a  vu  en  Italie  trépaner  fur  les  futures.  Ces 
Obfervations  ne  font  bonnes  ,  ajoute  M.  Rouhault, 
que  pour  nous  apprendre  qu’il  y  a  eu  des  Méde¬ 
cins  qui  ont  ofé  les  propofer  ,  &  des  Chirurgiens 
affez  hardis  pour  les  entreprendre  ,  &c,  a 

M.  de  la  Paye,  dans  fes  Notes  fur  Dionis  ,  fe 
fert  en  faveur  de  ropération  du  Trépan  fur  les  fu¬ 
tures  ,  des  mêmes  autorités  que  M.  Rouhault  a 
tranfcrites;  mais  il  y  a  plus  d’égard,  &il  n’en  admet 
cependant  la  conféquence  qu’avec  réferve.  On  tré- 
«  pane  à  préfent  ,  en  certains  cas  ,  fur  les  futures , 
w  dit  M.  de  la  Paye ,  il  y  a  même  déjà  long-temps 
w  que  cette  pratique  a  été  autorifée  par  de  bons 
w  Auteurs.  Jean-Préderic  Wertembergius  (<2)  ,  J.  B. 
32  Cortefius  (J?)  &  Jacques  Berengarius  Carpenfis  , 
32  fe  font  affurés,  par  leur  propre  expérience,  qu’on 
32  ne  doit  point  craindre  d’inconvénients.  Muys  (c) 
32  dit  qu’on  ne  trépanoit  pas  autrefois  fur  les  futu- 
32  res  ;  mais  que  .de  fon  temps  on  étoit  revenu  de 
32  ce  fcrupule.  «  M.  de  la  Paye  rapporte  enfuite 
quelques  lignes  du  texte  de  Berenger  de  Carpi  fur 
la  raifon  de  cette  pratique  ,  lequel  eft  très -correc¬ 
tement  traduit  en  ces  termes  ;  22  Lorfque  la  tête  eft 
32  bleffée  confidérablement  aux  endroits  des  futures  , 
32  &  que  la  dure  -  mere  à  l’occafion  de  cette  blef- 
32  fure  fe  fépare  du  crâne  fur-le-champ  ,  ou  quel- 
»  que-temps  après  ^  le  trépan  ne  peut  pas  endom- 


(û)  Fabr,  Hil- 
dan.  Obf.  8. 
Cent.  2. 

{b)  J.  Mun- 
nicks.  Chir, 

ic)  Obf.  L 
Decdi,  5. 
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mao-er  les  veines  ,  ni  les  artères  ,  parce  qu’elles 
3^  {ont  déjà  féparées  &  éloignées  du  crâne,  cc 

Cela  eft  très -précis  :  mais  ce  n’eft  pas  par  des 
fignes  rationels  qu’on  connoîtra  fi  la  dure  -  rtiere 
eft  réparée  &  éloignée  du  crâne.  Cette  propoficion 
paroîtra  d’autant  moins  déplacée  que  des  Obferva- 
tions  plus  récentes  &  faites  avec  foin  ,  ont  dé¬ 
montré  que  la  réparation  de  la  dure  -  mere  d’avec 
lé  crâne  ^  à  l’endroit  des  futures  ,  n^étoit  pas  l’ef¬ 
fet  nécefîkire  d’une  percuflion  afiez  forte  pour 
frafturer  le  Crâne  en  cet ‘  endroit.  Le  début  du 
Mémoire  de  M.  Quefnay  >  fur  la  multiplicité  des 
Trépans  5  porte  fur  ce  principe  ;  ,&  les  fradures 
fur  les  futures  forment  le  premier  cas  qui  y  eft 
traité.  Le  fait  dont  M.  de  Garengeot  parle  dans  la 
Préface  de  fes  opérations  y  eft  rappellé  avec  quel¬ 
ques  détails  ,  ainfi  que  le  paftage  de  Berenger  de 
Carpi  ;  &  M.  Quefnay  ,  interprête  de  la  dodrine 
de  l’Académie ,  paroît  ne  pas  adhérer  a  raflertion 
de  ce  célèbre  Auteur. 

Le  fujet  m’a  paru  alTez  intérefîant  pour  m’enga¬ 
ger  à  relire,  avec  attention  l’Ouvrage  de  ce  fçavant 
Chirurgien  fur  la  fradure  du  crâne.  Sa  dodrine  eft 
fèrt  lumineufe  J  &  l’on  voit  avec  fatisfadion  qu’il 
n’admet  l’opération  du  trépan  fur  les  futures  ,  qu’en 
certains  cas  nécefîâires  ,  lefquels  font  exception  k  la 
règle  générale  ,  &  qui  la  confirment. 

On  fçait  que  le  fcrupule  des  Anciens  avoit  été 
porté  fort  au-delà  des  bornés  de  la  raifon  ,  dans  le 
refped  qu’ils  avoient  pour  les  futures  :  ils  ne  vou- 
loient  pas  qu’on  trépanât  trop  près  de  cette  jondion  ; 
c’eft  ce  qui  eft  repris  par  Berenger  de  Carpi.  Quand 
la  bleflure  attaque  les  futures  mêmes  ,  &  qu’il  eft 
néceflaire  de  faire  l’extradion  des  dents  offeufes  dont 
elles  font  compofées  :  il  faut  bien  ,  dit-il ,  trépaner 
près  des  futures  ;  &  il  appelle  ,  par  déri'fion  ,  ceux 
qui  s’y  oppofent ,  de  grands  Chirurgiens  de  parole 
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&  fur  le  papier  j  il  ne  les  croit  pas  meilleurs  en  Ana¬ 
tomie  (a).  J. 

L’exprefiion  circa  commijfuras ,  ne  veut  pas  dire 
fur  les  futures,  mais  dans  leur  voifinage  ;  &  Be- 
renger  ajoute  de  fuite  ,  que  par  rapport  aux  adhé¬ 
rences  plus  intimes  des  membranes  à  l’endroit  des 
futures  ,  il  eft  bon  de  les  éviter  (3).  Il  avoit  dit  au 
Chapitre  XI  ,  dans  l’expofition  anatomique  de  la 
dure-mere  ,  en  parlant  de  fon  adhérence  naturelle 
au  crâne  ,  que  les  artères  ,  lès  veines  &  les  nerfs 
communiquent  de  l’intérieur  à  l’extérieur  à  travers 
les  futures' r  au  Chapitre  XXXVI  ,  ou  il  traite  dé 
l’opération ,  il  rappelle  cette  communication  ,  parce 
qu’elle  fournit  la  raifon  qui  autorifoit  le  précepte 
de  s’éloigner  des  futures  dans  l’opération  du  trépan  : 
il  obferve  néanmoins  qu’il  y  a  des  cas  particuliers 
où  l’abfolue  néceffité  exige  qu’on  trépane  fur  cette 
efpece  de  jondion ,  lorfqu’il  efl:  indifpenfable  d’en¬ 
lever  la  portion  d’os  qui  forme  la  future  ;  mais  il 
faut  qu’on  ait  reconnu  la  féparation  accidentelle  de 
la  dure-mere  d’avec  les  os  du  crâne  en  cet  endroit, 
&  que  par-là  les  artères  ,ies  veines  &  les  nerfs  foienc 
à  l’abri  des  impreflions  dangereufes  que  feroient  fur 
ces  vaifleaux  les  dents  de  la  couronne  ,  fi  cette  fépa¬ 
ration  n’avoit  pas  lieu.  Le  précepte  de  trépaner  fur  les 
futures  n’eft  donc  donné  que  comme  une  exception 
dans  une  circonftance  déterminée,  &  il  eft  confirmé 
par  des  fuccès  répétés  &  confiants  ;  à  la  différence 
de  M.  de  Garengeot  qui  d’un  cas  particulier  & 
unique ,  exprimé  d’une  maniéré  frop  indéfinie  ,  fait 

(û)  Tonunt  etiam  ijli  perîculum  in  operandô  circa  commijfuras  :  proJî~ 
teor  tamm  ego  rm  vidiffe  vulneratos  plures  6?  curaffe  in  commijfiiris  & 
extraxijfe  frufta  ferratilia  commijffirarum  ,  qui  evafere  ,  nee  vidijfe  in  ijiis 
differentiam  illam  magnam  quam  ponunt  multi  qui  magni  funt  medici 
calamo  &  verbo.  Credo  ego  iftos  indiligenter  i>idiffe  anatomiam. 

(À)  Dico  tamen  in  commijfuris  mugis  panniculos  alligari  quam  alibi 
quia  illïc  non  intermediat  os  ;  &  propttr  hoc  honum  ejl  in  operando  c<*- 
vere  à  commiffuris. 
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un  précepte  général.  Le  texte  de  Berenger  de  Carpi 
eft  mis  ici  en  note ,  afin  de  ne  laiffer  aucun  doute 
fur  fa  dodrine,  dont  on  ne  peut  pas  juger  fainement 
d’après  les  citations  fommaires  que  quelques  Aa- 
teurs  en  ont  faites  (a). 

J’ai  relu  auffi  Fabrice  de  Hilden  &  ce  que  Wer^ 
denberg  lui  avoit  écrit  :  M.  Rouhault  .a-  très  -  mal 
faifi  leur  fentiment.  Ce  feroit  bien  k  tort  qu’on 
prêteroit  au  Médecin  de  Bafle  d’avoir  dit  qu’il  n’y 
a  aucun  inconvénient  de  trépaner  fur  les  futures; 
Il  écrivit  fur  cette  queftion  à  Fabrice  de  Hilden  , 
unè  Lettre  qui  forme  l’Obfervation  huitième  de  ' 
la  fécondé  Centurie  de  ce  grand  Praticien.  Dans 
fa  réponfe  ,  le  5  Mai  1607  ,  il  mande  k  Werden- 
berg  5  qu’il  approuve  fort  le  fentiment  qu’il  a  adopté 
de  ne  pas  trépaner  fur  les  futures  ,  &  il  en  donne 
plufieurs  raifons  tirées  de  la  grande  fenfibilité  de  la 
dure-mere  ;  de  l’irritation  &  du  déchirement  dés 
artères  &  des  veines  qui  traverfent  les  futures  ;  de 
la  douleur  ;  de  l’inflammation  des  membranes 
du  cerveau  ;  de  l’hémorrhagie  &  des  autres  fymp-» 
tomes  graves  qui  pourroient  mettre  la  vie  du  malade 
en  danger.  Fabrice  ajoute  la  difficulté  d’obtenir;  la 


(tf)  Dîçunt  alii  e^e  maximum  periçülum  operari  în  loco  cohmiffurarum 
vel  propè  ilium  ,  quia  per  commijjuras  egrediuntur  multi  nervi  &  venst  & 
arteris,  ,  peut  dicit  Avicenna  primâ  primi  ,  Cap,  pr&d.  Immo  fi  fifiura 
fit  continuatà  cum  commijj'urâ^vel  fit  propè  eam  ^  dieunt  fieri  debere  amô- 
tionem  ojfis  fani  continuati  cum  ojfe  Info  îongè  a  commijfurâ. 

Nota  tamen ,  Leâior  ^  quod  quamvis  arteria  &  ven&  &  nervi  reperian* 
tur  inter  commîffuras  ,  non  tamen  pr opter  ea  medicus  femper  debet  com* 
mijfuras  fugere  in  dperanio  :  nam  pojfunt  reperiri  aiiqui  cafus  in  quibùs 
non  minus  necejjaria  ejl  ojfis  amotio  in  commijfurâ  quam  alibi ,  nempe  fi 
contingat  caput  l&di  notabiliter  in  loco  tommijfurarum  ,  ob  quod  vel  Jiatim 
vel  paula  pofi  contingat  ibidem  duram-matrem  effe  feparatam,^  tune  etfi  in 
commiffuris  oppretur ,  nullum  fiej  nocumentüm  vents  &  arteriis  ,  quia  jatn 
fiunt  Jiparata  &  a  cranio  dijlantes. 

Talem  operationem  ego  pluries  feci  ,  nec  cognovi  dijferentiam  aliquam 
al  aliis  locis.  Eft  itaque  hoc  modo  operandum  quia  bene  fuccedit  res* 
Prudenter  autem  ad  plurà  advertitur  dum  operatio  in  loco  Èi  ut  locus 
bpne  ex^urgptur  i  provideturt 
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confolidadon  de  la  plaie  ;  ioconvénient  qui  n’empê- 
chéroir  pas  le  blefTé  de  recouvrer  la  faute.  A  cette 
occafion  il  rapporte  rObfervation  d’un  Forgeron  , 
fon  voifîn  à  Hilden ,  qui  eut  en  1593  ,  par  un  coup  , 
une  fraârure  confîdérable  à  la  jondiou-  des  futures 
fagictale  &  coronale  ;  il  fallut  enlever  des  fragmens 
d’os  :  les  accidens  les  plus  formidables  cédèrent  aux 
foins  éclairés  de  notre  Praticien.  Il  relia  une  ouver- 
rare  fiftuleufe  que  cet  homme  a  confervée  neuf  ans: 
il  n’eft  mort  qu’en  léoi.  Je  ne  rapporte  pas  cette 
Obfervation  ,  dit  Fabrice  ,  pour  approuver  le  tré¬ 
pan  fur  les  futures  ;  je  confeille  aux  Elèves  de  s’en 
abftenir  ,  par  rapport  aux  fymptômes  très  -  dange¬ 
reux  qui  en  feroient  la  fuite  :  &  lorfque  la  contu- 
fion  confîdérable  fur  les  futures  oblige  de  trépaner  > 
il  eft  plus  avantageux  de  le  faire  de  chaque  côté , 
que  de  couper  l’os  fur  la  future  même.  Prœjlat  ex 
unâ  atque  altéra  parte  futurce  potiùs  ^  quant  in  ipsâ 
futurâ  ,  os  fecare. 

W’crdenberg  ,  dans  fa  réponfe  a.  Fabrice  de  Hilden  , 
commente  les  raifons  que  celui-ci  lui  avoit  données 
contre  la  pratique  du  trépan  fur  les  futures  ;  &  il  les 
fortifie  de  l’autorité  d’Elippocrate  &  de  Fernel.  S’il 
oppofe  des  exemples  de  trépanation  fur  ces  jondions, 
il  eft  clair  que  c’eft  par  forme  de  difcufïion  &  non 
d’approbation.  Il  l’a  vu  pratiquer  une  fois  en  Italie  , 
lorfqu’il  y  étudioit  en  Chirurgie.  Cùm  enim  JludiorUm 
causa  verjarer  in  Italiâ  ,  vidi  à  Chirurgo  quodam  ope^ 
ratïonem  perfectam  fuijfe  in  futuris.  Cette  obfervation  , 
dit -il,  fembleroit  favorifer  la  dodrine  de  trépaner 
fur  les  futures  ;  mais  il  ajoute  qu’en  examinant 
le  fait  avec  attention  ,  l’on  doit  penfer  différem¬ 
ment  ;  qu’un  ou  deux  exemples  ne  peuvent  autorifeç 
cette  pratique  ;  les  chofes  rares  n’étant  point  de 
l’Art  :  Nam  quœ  rara  fiint  ,  ilia  non  fuht  Artis, 
Werdenberg  eft  donc  formellement  oppofé  a  l’appli¬ 
cation  du  trépan  fur  les  futures  ,  quoiqu’on  fe  foie 
Tome  M 
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fervi  de  fon  nom  pour  préconifer  l’opération  qu’l} 

rejette. 

Glandorp  ,  l’Elève  de  Fabrice  d’Aquapendente  ^ 
de  Spigelius  ,  qui  ,  en  1618  ,  à  Tâge  de  vingt, 
trois  ans ,  avoit  luivi  les  Ecoles  de  Padoue ,  les  Hô¬ 
pitaux  de  Rome  ,  de  Florence  &  de  Bolog.ne ,  avant 
que  de  retourner  à  Brême  fa  patrie  ,  ne  dit  que 
deux  mots  fur  le  point  qui  nous  occupe  ;  mais  Hs 
font  preuve  que  c’étoic  une  doârine  confiante  alors 
de  ne  pas  trépaner  fur  les  futures  ,  ni  même  trop 
près  d’elles,  l^ota  non  tjfc  utendum  trepanis  propt 
ipfas  futuras  vd  in  cis  3  propter  exortum  membranes 
di3œ  pericranium, 

La  prétendue  fenfibilité  des  membranes  ,  le  dan¬ 
ger  plus  certain  de  rinflammation  &  la  crainte  de 
l’hémorrhagie  ,  ont  empêché  Céfar  Magatus  ,  célé¬ 
bré  Profefïèur  de  Ferrare  ,  de  trépaner  fur  les  fu¬ 
tures  (éz)  ,  même  dans  le  cas  où  elles  éîoient  le  fiege 
d’une  fradure  confidérabîe  :  il  a  préféré  d’ouvrir  l’os 
des  deux  côtés.  C’eft  le  procédé  d’un  Praticien  qui 
n’ignoroit  pas  que  d’autres  Chirurgiens  penfolent  au¬ 
trement,  au  nombre  defquels  il  met  fans  raifon  Be- 
renger  de  Carpi ,  dont  il  n’a  pas  faiB  l’efpritCcar  il 
lui  attribue  d  avoir  donné  comme  un  précepte  abfo- 
lu,  ce  qu’il  n’a  avancé  que  coname  une  exception, 
qu’il  a  èu  foin  de  -très  -  bien  motiver  afin  qu’on 
ne  put  confondre  refpèce.  »  Quoique  Jacques  de 
5:>  Carpi  aFure  qu’on  peut  trépaner  fur  les  futures  y 

&  qu’il  ait  fait  cette  opération  avec  fuceès  ;  je 
«  ne  crois  pas  ,  dit  Céfar  Magatus  ,  qu’on  doive 
35  fuivre  ce  précepte  ,  parce  que  cette  opération  n’eft 
33  pas  fans  danger  ;  &  le  danger  à  part  ,  ne  par- 
3?  viendroit-on  pas  au  même  but  en  trépanant  des 
3>  deux  côtés  de  la  future.^  a  Et  quamvis  Jacobus 

.  (  QuiBus  4e  caufis  femper  ahfiîniii  a  manuqli  operatione  in  futuris*, 
eiiamfi-  os  vekgmenter  e£it  in  illis  confraSum  5  .fed  ab  utroque  JuLur&  l&^ 
tsre  parevi  effiuxus. 
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Carpenjis  ajfcrat  apériri  etiam  pojje  ad  futuras  ^  & 
fe  quandoquc  os  pcTforaJfc  ip  illis  partibüs  fdici  Juc-^ 
ceUu  /  attamen  cum  id  periculo  non  vacet  ,  6* 
^riailum ,  quod  ah  aperitiqne  in  futuris^  fperare 
furmis  tx  aperitione  hinc  indl  faSa  conféqui  vaUd’- 
mus  ,  nulla  nos  ncce[jitas  cogère  poterit  ,  ut  ferra  fu- 
taras  attingamus  {d).  '  /  # 

Thomas  Fienus  ,  dans  fan  Ouvrage  fur  les  prin¬ 
cipaux  point  Gontroverfés  de  la  Chirurgie  .•  I?e 
prœcipuis  y4rtis  Chirurgical  controvèrfis  ,  traite  en 
premier  lieu  du  trépan  ;  &  c’eft  de  tous  les  Au¬ 
teurs  celui  qui  parle  le  "plus  fortemeni:  du  daiage^ 
de  cette  opération  fur  les  futures.  Il  la  regarde 
comme  mortelle  à  raifon  de  la  douleur  ,  de  l’in¬ 
flammation  ,  de  la  fièvre  ,  du  fpafme  &  de  la  con- 
vulfîon  (3).  L’Auteur  attribue  ces  accidéns'  forrriié 
dables  au  déchirement  dés  artères  ,  des  veines  &  dès 
nerfs  qui  fe  rendent  dans  lès-  futures.  Mais  lorfque 
ces  jondions  font  eflacées  par  le  progrès  de  t’ofliflea- 
tion  des  os ,  il  pourroit  n’y  avoir'guères  plus  de  danger 
à  l’endroit  des  futures  que  par-tout  ailleurs  :  c’efl:  fans 
doute  ce  qui  a  fait  dire  à  Bereriger  de  Garpi^  dans 
le  texte  qui  a  été  cité  ,  qu’eri  trépanant  fur  les -fu¬ 
tures ,  il  n’avoit  pas  trouvé  de  différence  d’à vèé  lèa 
autres  lieux.  Cela  ne  féroit  pas  ainfi  en  appliquant 
une  couronne  fur  la  future  dont  les  dents  feroienc 
très  -  diftinâes  ;  l’opération  deviendrôit  fort  labo- 
rieufe  par  les  éclats  qui  réfulteroient  de  l’inégalité 
des  dentelures  ou  tenons  multipliés  ,  joints  &  Ré¬ 
parés  par  la  réunion  du  péricrâne  &  de  la  dure-mère. 
Fienus  n’a  pas  exagéré  le  danger  des  accidéns  qui 

(<î)  Cefar  Magat.  De  rarâ  vulner,  Meiicat.  Lib.  î.  Càp.^  39. 

(ô)  Imo  dîcit  Hippocrates  futuras  effe  cavehias  ^  quem  ômnes  medîci 
fequuntur  ,  futurarum  enim  vulnera  funt  lethalia  \  &  hoc  propter ’jibr as  ner^ 
vorum  t  yenarum  6}  anerî arum  qu£  per  futuras  deçurrunt  ^  quâ  omnêŸ  tre^ 
pano  ibi  pofito  mifere  dilacerarentur  ;  unde  periculum  dolori$‘,  hfiamma- 
tionis  J  fpafmi  a  convuljtonis  ^  &c,  .  ‘  ^ 

M  ij 
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par  M.  Louis 

Accidens  dvL 
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des  fucures. 
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peuvent  réfui  ter  de  ce  déchirement.  Je  rapporterai 

à  ce  fujec  un  fait  de  Pratique  ,  dont  la  mémoire 

m’eft  crès-préfente  par  la  vive  impreflîon  qu’il  m’a 

faite. 

Un  jeûne  homme  de  dix-fept  ans  ,  foldat  de  re¬ 
crue^  eut.,  en  1739  ,  une  fièvre  maligne  à  l’Hôpital 
l^ilitaire  de  Metz  ,  dont  il  guérit  au  moyen  d’un 
ûépôt  purulent  qui  occupoit  tout  le  fommet  de  la 
tête.  L’ouverture  en  fut  faite  peu  rhéthodiquement 
par  une  incifion  cruciale  de  la  plus  grande  étendue 
poffible  ;  &  Fon  vit  que  le  fiege  de  cet  abfcès  cri¬ 
tique  étoit  dans  le  tilTu  cèllulaire  qui  unit  la  ca¬ 
lotte  aponévrotique  des  mufcles  frontaux  &  occipi¬ 
taux  au  péricrâne.  Les  tégumens  étoient  fort  min¬ 
ces  ;  on  jugea  à  propos  d’en  couper  les  .quatre  an¬ 
gles  à  leur  bafe.  La  déperdition  de  fubftance  étoit 
grande  ;  on  remarquoic  très-diftinéfement  la  future 
coronale:  &  la  fagittale  recouverte  du  péricrâne  au 
centre  de  ce  qu’on  appelleroit  improprement  la  plaie. 
Je  fus  chargé  de  la  cure  de  cette  maladie.  Le  bord 
des  tégumens  forma  ,  au  bout  4e  quelques  jours ,  un 
ulcéré  vermeil  a  la  circonférence  de  la  calotte  offeu- 
fe  dépouillée  :  la  fuppuration  étoit  louable  ,  &  four¬ 
nie  par  des  bourgeons  charnus  qui  naiffoient  de  l’osv 
A  mefure  que  la  cicatrice  fe  faifok  ,  un  cercle  con¬ 
centrique  de  bourgeons  fe  reproduifoit  &  foulevoit 
le  péricrâne  :  cette  mernbràne  formoit  le  tégument 
du  fommet  de  ia  tête.  Je  le  couvrois  de  plumaceaux 
fecs.  On  voyoit  avec  plaifîr  &  admiration  l’ouvrage 
journalier  de  laNature.  La  furface  de  l’ulcere  avoir . 
toujours  3  en  hauteur,  la  même  étendue  d’environ 
trois  a  quatre  lignes  ;  &  le  cercle  devenoit  moindre  de 
jour  en  jour.  Au  bout  de  trois  femaines  ,  il  ne  reftoit 
plus  à  recouvrir  au  haut  de  la  tête  qu’une  furface 
ovale ,  k-peu-près  de  la  largeur  d’un  écu  de  fjx  livres. 
Un  Chirurgien- Major  donna  le  confeil  dangereux 
de  ruginer  l’os  pour  hâter  la  cure  ;  on  racla  le  péri- 
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crâne  fans  pitié ,  &  fort  laborieufement ,  fur  les  fu¬ 
tures  coronale  &  fagittale  ,  de  l’étendue  de  deux 
pouces.  On  brifa  plufieurs  dentelures  en  déchirant 
le  tiflii  membraneux  qui  les  unilToit.  Le  malade  eut 
de  la  fièvre  quelques  heures. après  cette  opération; 
il  perdit  connoiffance  ,  le  délire  furvint  &  fut  fuivi 
de  la  mort ,  du  troifieme  au  quatrième  jour.  La  durc- 
mere  ,  la  pie-mere  &  le  cerveau  étoienc  fort  enflam¬ 
més  fous  la  portion  du  crâne  qui  avoient  été  rugi- 
née  ,  mais  principalement  k  l’endroit  des  futures  ; 
les  os  mêmes  étoient  échymofés  ;  accident  que  Tho¬ 
mas  Fienus  n’a  pas  défigné  dans  la  defcription  des 
accidens  confécutifs  de  l’application  du  trépan  fur 
les  futures  :  il  ne  fe  fie  pas  à  ceux  qui  alTurent 
qu’on  peut  y  trépaner  (  ^)  ;  &  en  donnant  le 
précepte  pofitif  de  pofer  la  couronne  aux  deux 
côtés  de  la  future ,  il  reconnoît  expreflement  l’adhé¬ 
rence  que  la  dure-mere  peut  conferver  dans  le  cas 
defraéture.  C’efl:  une  vérité  de. fait  dont  l’Académie 
a  des  preuves  ,  &  qui  efl:  admife  dans  les  DiiTerta- 
tions  fur  le  Trépan  dans  les  cas  douteux  ,  &  fur  la 
multiplicité  des  Trépans  ,  dûes  à.  la  fagacité  de  M. 
Quefnay. 

Munnicks  ne  prend  point  de  parti  ;  il  rapporte 
des  autorités  pour  &  contre ,  fans  rien  décider  :  on 
pourroit  croire  néanmoins  qu’il  incline  pour  l’opi¬ 
nion  la  plus  générale  ,  puifqu’il  ne  compte  parmi 
les  partifans  de  la  trépanation  fur  les  futures  ,  que 
Cortefïus ,  commentateur  du  Livre  des  plaies  de  tête 
par  Hippocrate  ,  à  qui  il  joint  Berenger  de  Carpi. 
Il  expofe  contradiétoirement  le  fentiment  d’Hilda- 
nus  ,  de  Magatus  ,  de  Pierre  de  Marchectis  ,  &  de 
Jean  Devigo. 

Muys  ne  dit  qu’un  mot  fur  ce  point  de  contro- 

(a)  Ergo  non  eft  iis  fidendum  ,  certoque  tenendum  non  dehere  futuras 
Vulnerari  ;  fi  ergo  in  futuris  efi  fraSura  ,  trepanum  ejl  ponendum  -  utria- 
que  ad  latera  futurs, ,  quam  proxime  ad  eam^ 
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verfe  ,  &  H  paroîc  favorable  à  l’opération  que  la 
plupart  des  Auteurs  profcrivent.  Les  Anciens ,  diu 
i!  ,  ne  vouloient  point  admettre  le  trépan  fur  les- 
futures  ;  mais  il  y  a  aâuellement  des  Chirurgiens 
qui  le  font  hardiment.  J^eteres  minïml  admitUrt  vo^ 
lucrunt  ut  trepanum  poneretur  in  futurk  ;  fed  jam 
temporls  habemus  Chimrgos  qui  hoc  intrepidl  faciunt. 
Miiys ,  Decad.  %.  ohf.  i.  Barbette  en  parle  de  même  d’a¬ 
près  la  pratique -des  Chirurgiens  Hollandois  (a). 
Mais  un  témoignage  auiîi  vague  ,  quoique  donné' 
comme  le  fruit  de  rexpérience  ,  peut- il' prévaloir 
contre  les  raifans  &  les  faits  qui  ont  retenu  les 
Anciens  &  les  Modernes  ? 

Il  paroi t  que  Jmicker  a  faili  judicieufement  la 
difficulté  :  il  donne  le  jlfécepte  prohibitif  du  trépan 
fur  les;  futures  y  excepté  dans  le  cas  de  néceffité  , 
fur-tout  fi  l’on  efl:  affuré  que  la  dure-mere  s’efi:  dé¬ 
tachée  du  crâne  ou  par  la  force  de  la  contufion  ou 
par  lepanchement.  Frcecipuè  ji  conjîct  duram-matrcm 
propter  contujîomm  vchementem-  aut  materiæ  extrava^ 
fatœ  copidm.^  jamdùm  ficefftffl.  Hors  ces  easy  dont  il 
exige  qu’on  ait  les  notions  les  plus  pofitives  ,  il 
confeille  l’application  de  la  couronne  à  chaque  coté 
de  la  future.  C’eft  le  feul  Auteur  qui  ait  bien  pris 
le  fens  de  Berenger  de  Carpi,  à  qui  il  renvoie  ,  ainfi 
qu’à  André  de  la  Croix  ôc  k  Guillemeau. 

Celui-là,  f  par  le  grand  nombre  d’Çlèves  qu’il  a 
formés ,  fembleroit  a^oir  plus  accrédité  les  hardieffes 
«qu’aucun  autre  Praticien.  Il  exhorte  les  Chirurgiens 
a  donner  dans  les  circdnftances  nécefiaires  un  fe- 
cours  ,  même  dangereux ,  plutôt  que  d’abandonner 
le  malade  à  une  mort  certaine.  Ce  danger  qu’il  faut 
braver  avec  intrépidité  fe  réduit  à  incifer  le  parties 
molles  à  l’endroit  des  futures  ôc  fur  lés  régions 

(a)  Ipfis.  in  futuris  trepani-^aîionem  &què  tutb  fe  inflituijfe  ,  &  extrh. 
Ma  txercitati  tefiantur.  Barbet.  Anat.  prad.  pag,  83.  edit. 
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temporales  :  il  défend  très-espreffément  rapplica- 
rion  du  trépan  fur  les  futures  ,  &  dit  qu’il  a  ete 
nombre  de  fois  obligé  de  trépaner  de  l’ua  &  de 
l’autre  côté.  Mais  la  véhémence  des  accidens  dans 
les  grandes  dépreffions  ,  ou  dans  les  fradures  très- 
étendues  ,  permet  ,  félon  lui  ,  de  trépaner  fur  les 
futures  ;  fur  -  tout  lorfqu’on  aura  des  indices  qui 
montrent  que  la  dure-mere  a  été  éloignée  du  crâne 
par  la  force  de  la  percüfEon  ou  par  un  épanche¬ 
ment  (a), 

La  dodrine  du  Traité  des  Plaies  de  Tête  dans 
Guilîemeau  ,  fent  un  peu  les  leçons  de  M^  Germain 
Courtin  ;  Ton  y  recommande  ,  d’après  Fallope  , 
d’éviter  les  futures  ,  &  de  trépaner  des  deux  côtés. 
Le  même  précepte  eft  répété  au  Traité  des  Opéra¬ 
tions  ,  *&  à  la  fin  ,  on  modifie  la  régie  ,  en  difant  : 
»  Nous  fommes  toutes  -  fois  fouvent  contraints 
5)  de  trépaner  en  tous  les  endroits  de  la  tête  ;  ce 
w  (\u* Andréas  à  Cruce  ,  très-fameux  Chirurgien  ,  dit 
«  avoir  fait  par  plufieurs  fois  ,  fans  danger  ;  &  vous 
«puis  afîurer ,  ès  années  1591  &  1^92,  avoir  tré- 
»  pané  &  vu  trépaner  en  tels  endroits  défendus  . 
yy  comme  fur  les  futures  &  aux  tempes  ;  ce  néan- 
yy  moins  je  confeiile  au  jeune  Chirurgien  d’éviter  le 
yy  plus  qu’il  pourra  a  trépaner  lefdites  parties,  &c.  « 

Voila  un  exemple  bien  manifefte  de  la  maniéré 
dont  les  meilleures  doârincs  s’altèrent  ,  en  pafiTant 
d’un  Auteur  dans  un  autre.  Pourquoi  Guilîemeau , 
ou  plutôt  l’Editeur  de  fon  Ouvrage,  omet-il  d’ex- 
pofer  les  raifons  fur  léfquelles  André  de  la  Croix 
a  fondé  l’exception  à  la  règle  générale  }  Comment 
les  jeunes  Praticiens  pourront -ils  fe  décider  à  agir 

(a)  At^  fi  accîiehttum  magnîîudo  invaltfcat  ,  in  îngenti  deprejfione 
nut  magna  fraSiirà  ^  etiam  fuper  futuras  manum  admovebimus  ^  pr&Jertim 
cum  indicia  adfutrint  propria  daram  meningem  d  craneo  ahfcedi ,  vel  per- 
eujfionis  rohcre  ,  vel  à  copia  humorh  fuper  eam  contenti.  /ndr  à  Crac--* 
DeYulnerib.  Trad.  1.  Lib.  I.  .  . 


9<?  Trépaîï  sur  les  sutures. 
d’après  Guilleiueau  ,  qui  ne  parle  que  des  fuccès 
capables  d’autoriler  la  pratique  qu’il  rejette?  Il  faU 
loir  deslraifons;  elles  lui  étoient  connues ,  fans  doute, 
&  il  ne  les  donne  pas. 

Cette  difcuffion  qu’on  auroit  pu  étendre  ,  prouve 
que  la  dodrine  admife  par  l’Académie  fur  ce  point 
capital ,  efl  fondée  en  raifon  &  en  expérience  ;  &  que 
le  précepte  général  que  M.  de  Garengeot  avoir  cru 
infirmer  d’après  un  fait  unique  ,  tiré  de  fon  expé¬ 
rience  individuelle  ,  doit  être  conftamment  fuivi  , 
excepté  dans  les  cas  particuliers  prévus  &  très-bien 
décrits  par  d’excellens  Praticiens ,  tels  que  Berenger 
de  Garpi  &  ceux  qui  ont  marché  dignement  fur  fes 
traces.  On  a  vu  par  l’expofé  des  diverfes  opinions  , 
avec  quelle  inattention  on  lit  les  Auteurs.  Leur 
dodrine  a*  fouvent  été  mal  faifie  ,  &  l’on  a  tranf- 
misjfous  leur  nom,  des  erreurs  dans  les  Livres  qu’on 
a  faits  depuis  eux.  L’autorité  des  ,  vrais  Maîtres  de 
l’Art,  fi  refpedable,  foufire  beaucoup  de  ces  alté- 
rations.  Il  vaudroit  mieux  les  copier  fervilement, 
que  de  leur  prêter  ,  par  des  extraits  infidèles  ,  des 
fentimens  qu’ils  n’ont  point  eus.  Pour  diftinguer  le 
vrai  d’avec  le  faux  &  fixer  les  vrais  principes  ,  il 
faut  remonter  aux  foiirces,  difçuter  de  nouveau  des 
matières  rebattues ,  diftinguer  les  efpeces  ,  apprécier 
l’expérience ,  ne  fe  pas  laiÇer  éblouir  par  les  fuccès , 
obferver  les  circonftanees  qui  les  ont  favorifés ,  & 
combattre  les  erreurs  que  la  prévention  foutient  & 
qu’elle  n’abandonne  qu’à  regret.  On  préfente,  avec 
confiance ,  à  ceux  à  qui  le  temps  &  les  occafions  ne 
permettent  pas  de  faire  les  recherches  convenables 
fur  tous  ces  points ,  le  réfultat  de  nos  exercices  Aca¬ 
démiques  ,  &  les  réflexions  qu’ils  ont  fait  naître  :  c’eft 
le  but  qu’on  s’eft  propofé  dans  cette  difîertation  ana-* 
lytique, 

MÉMOIRE 


mémoire 

» 

Dans  lequel  on  propofe  un  nouveau  procédé  pour 
traiter  le  renversement  des  Paupières, 

Par  M.  B  O  a  D  E  N  A  V  E. 

La  méthode  de  traiter  le  renverfement  des  pau¬ 
pières  a  paffé  des  Anciens  jufqu’à  nous  ,  &  l’ufagc 
en  la  tranfmettanc  femble  en  avoir  confacré  la  pra-. 
tique  ;  mais  le  peu  de  fuccès  qui  en  rëfulte  ,  doit 
enfin  nous  engager  k  abandonnner  une  opération  , 
au  moins  inutile ,  pour  adopter  un  procédé  qui  pa- 
roît  plus  propre  k  remplir  les  vues  qu’indique  le 
dérangement  de  la  partie  affedée.  .C’eft  ce  que  je 
me  propofe  de  faire  voir  ,  après  avoir  rappellé  fom- 
mairemenc  quelques  notions  fur  la  nature  dü  mal 
&  fes  caufes. 

Le  renverfement  des  paupières  efl:  une  maladie 
pour  laquelle  on  implore  Ibuvent  le  fecours  de 
l’Art  ,  moins  k  caufe  du  mal  même  ,  qu’k  raifon 
de  la  difformité  qui  en  réfulte.  Dans  cette  maladie 
la  membrane  interne  des  paupières  paroît  au -de¬ 
hors  ,  &  par  fa  préfence  feule ,  ou  par  une  tumé- 
fadion  contre-nature  ,  elle  offre  une  rougeur  défa- 
gréable  k  la  vue ,  femblable  k  celle  d’une  membrane 
ulcérée  ;  ce  qui  a  fait  donner  ,  improprement  par 
quelques  Auteurs  ,  k  cette  incommodité  ,  le  nom 
à* éraillement  J  quoiqu’on  ne  doive  appeller  ainfi  que 
l’ulcération  avec  perte  de  fubftance  qui  arrive  aux 
angles  des  yeux. 

Les  Anciens  ont  défigné  le  renverfement  fous  , 
une  diverfe  dénomination  ,  félon  qu’il  arrive  k  l’une 

Tt>mc  V,  N 
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bu  Pautre  paupière  ont  nommé  celui  de 

paupière  fupérieure ,  d’après  le  Grecs,  LagophtaU 
mos  *3  ou  œil  de  Lièvre  ;  parce  que  dans  ce  cas  la 
paupière  fupérieure  fe  trouve  quelquefois  fi  retirée 
efi  haut  5  qu’elle  ne  peut  être  abbaiflée  entièrement,, 
enforte  que  l’œil  n’en  peut  être  couvert  en  dormant. 
Ils  ont  donné  le  nom  à^ESropion  ou  éraille¬ 
ment  ,  lorfque  la  paupière  inférieure  fe  renverfe  & 
fe  retire  en  dehors  ;  enforte  qu’elle  ne  peut  remon¬ 
ter  pour  couvrir  le  blanc  de  l’œil  (u)  ^  Qn  voit  par 
cet  expofé  que  dans  l’un  &  dans  l’autre  cas ,  la  ma¬ 
ladie  ne  préfente  aucune  différence  eflentieile  j  & 
que  malgré  la  divèrfité  de  dénominations  ^  elle  eft 
abfolument  la  même. 

M.  Heifter  croit  cependant  que  l’on  pourvoit  avec 
raifon  diftinguer  l’œil  de  Lièvre  ,  ou  Lagophtalmm^ 
d’avec  VEEropion ,  ou  renverfement  ;  en  ce  que  dans 
le  premier  cas  ,  il  y  a  feulement  élévation  ou  ré- 
traélion  d’une  paupière  qui  l’eiupêche  de  s’approcher 
entièrement  de  l’autre  &  de  fermer  l’œil,  mais  fans 
inverfion  ;  au  lien  que  dans  l’autre  cas  ,  il  y  a  tou¬ 
jours  rétradion  ,  &  en  même- temps  renverfement 
de  la  paupière  (3).  D’ailleurs  ,  l’œil  de  Lièvre  peu| 
avoir  lieu  par  vice  de  conformation  ,  &  dès  la  naif- 
fance  ;  tandis  que  le  renverfement  eft  prefqup  tou¬ 
jours  la  fuite  d’une  léfîon  accidentelle  (c). 

Il  convient  de  ne  pas  confondrê  YLàropwn  ,  ou 
renverfement  de  la  paupière  en  dehors  ,  avec  VEnr 

ia)  Cdpus  t  De  Medicinâ  ,  Lib.  ÿ.  Cap,  T.  hum.  ^  &•  lo.  ia-8.  Ba/~ 
1748. 

Fabricius  ah  Aquapendente  ,  in  Opérât.  Ckîrurg.  de  Lagèphtalme  ^ 
EBropîo. 

Paré ,  Opérât.  <îe  Chirurgi  Ghap.  6. 

Maître-Jean ,  Malad.  de  l’œil  ,  Cliap.  xo  &  4ï. 

'Piatner  Irtfiit.  Chirurg.  num.  &  feq, 

Juncker  Confp.  Ckhurg.  Tab.  87. 

{b)  Heifter  ,  Injîit.  Chirurg.  Part.  2'.  SeB.  2.  Cap.  48. 

(c)  Keck  ^  Dijfert.  de  EBfopîo  ^  Tom.  i.  Difput.  Chirurg.  eb  HalUro 
sditar,  ' 
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îTopioîi  ,  OU  renverfement  de  la  paupière  vers  le 
dedans  de  l’œil.  Cette  diftindion  eft  d’autant  plus 
nécelTaire  que  le  même  traitement  ne  pourroit  con¬ 
venir  pour  l’un  &  1  autre  cas. 

On  a  allîgné  dilFérentes  caufes  du  renverfement 
des  paupières  ,  parmi  lefquelles  nous  ne  croyons  pas 
devoir  admettre  la  paraWüe.  La  tuméfadion  de  la 
conjondive  ,  fpécialement  de  la  portion  qui  revêt 
l’intérieur  de  la  paupière  ;  le  relâchement  de  ces 
parties  dans  les  vieillards  dont  les  yeux  font  fort 
humides  ôc  larmoyans  ;  &  particulièrement  les  ci¬ 
catrices  qui  réfultent  des  plaies  ,  des  ulcérés  &  des 
brûlures  de  ces  parties ,  {ont  les  caufes  les  plus  or¬ 
dinaires  de  cette  maladie  :  dans  le  dernier  eas  ,  le 
renverfement  eft  plus  ou  moins  grandi  raifon  de 
la  perte  de  fubftance. 

Le  traitement  de  cette  maladie  préfente  des  in¬ 
dications  différentes  relativement  à  h.  caufe  qui  la 
produit.  «  • 

Lorfqu’elle  dépend  de  la  tuméfaâion  de  la  con- 
jonâive  ,  on  diftinguera  avec  foin  il  cette  tuméfac¬ 
tion  eft  inflammatoire  ou  non  ;  fi  elle  eft  récente 
ou  ancienne.  Dans  le  premier  cas  ,  la  faignée  ,  & 
particulièrement  les  fangfues  appliquées  à  la  région 
de  la  paupière  malade  ,  les  fumigations  émollien¬ 
tes  ,  les  topiques  relâchans  fuffiront  pour  difliper 
l’engorgement,  ôc  permettre  le  rétabliflement  des 
parties.  Ce  traitement  ne  conviendroit  pas  égale¬ 
ment  à  la  tuméfaftion  ancienne  &  fans  inflamnia- 
tion  ;  alors  on  pourroit  tenter  l’ufage  des  fumiga¬ 
tions  réfolutives  &  aromatiques  ,  des  topiques  toni¬ 
ques  &  ftimulans  ;  &  fi  ces  moyens  ne  procurent 
pas  l’effet  defiré* ,  on  aura  recours  à  une  médecine 
plus  efficace.  MM.  Saint- Yves  (a)  ôc  Heifter  {b) 
confeillent ,  en  pareil  cas ,  de  toucher  avec  la  pierre 

(à)  Traité  des- Maladies  des  Yeux,  Chap.  lo. 

lA)  Loe.  cit.  nam.  4. 
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infernale  le  lieu  tuméfié  ,  (  que  Ton  aura  foin  de 
laver  immédiatement  après  )  ;  de  le  toucher  ,  dis-je 
afin  de  former  une  légère  efcarre  ,  qui  détruife  peu- 
à-peu  la  tuméfaâion.  Mais  fi.  on  a  égard  à  l’inflam¬ 
mation  qui  peut  en  être  la  fuite,  &  à  la  néceflité  de. 
réitérer  l’application  de  la  pierre  ,  on  préféreroit 
avec  plus.de  fondement,  ou  les  fcarifications  de  la 
conjondive  ou  ,  ce  qui  feroit  plus  certain  ,  l’enlè¬ 
vement  d’une  portion  de  cette  membrane  d^ns  toute 
l’étendue  de  la  paupière.  Cette  opération  ,  abfolu- 
ment  exempte  d’inconvéniens  ,  procureroic  un  dé¬ 
gorgement  plus  complet  &  plus  propre  a  rétablir  la 
paupière  ,  en  la  retirant  en  dedans  pendant  la  con-^ 
fondation  des  parties. 

Le  relâchement  de  la  conjondive  dans  les  vieil¬ 
lards  dont  les  yeux  font  fort  humides  ,  &  le  ren- 
verfement  de  la  paupière  ,  qui  en  eft  la  fuite  ,  font 
fort  difficiles  à*guérir  ;  &  naême  pourroient  être  re¬ 
gardés  comme  incurables  ,  relativen^nt  à  l’atonie 
extrême  ,  fur -  tout  quand  ce  mal  eft  ancien.  Les 
parties  relâchées:  peu- à- peu  &  accoutumées  par  de^ 
grés  a  une  difpofîtion  vicieufe ,  ne  peuvent  aifément 
fe  rétablir  ;  &  on  ne  doit  efpérer  quelques  fecours 
que  de  la  part  des  liqueurs  fpiritueufes  &  des  mé- 
dicâmens  toniques  &  rortifians  ,  qui  en  ftimulant  les 
folides  peuvent  diminuer  le  mal  ,  ou  du  moins  en 
empêcher  les  progrès. 

Le  renverfement  de  la  paupière  produit  par  une 
cicatrice  qui  fuccède  à  une  plaie  avec  une  médiocre 
perte  de  fubftance  ,  à  une  brûlure  ou  autre  caufe 
acèidentelle  ,  a  fixé  de  tous  les  temps  rattention  des 
Pratkiens.  II  a  paru  plus  particuliérement  fufcep- 
tible  de  guérifon  ,  &  on  a  cru  que  dans  ce  cas  on 
pouvoir  relâcher  Jes  parties  ,  ôc  les  rétablir  prefque 
dans  leur  état  naturel  par  une  opération  particulière^ 
ou  même  feulement  par  la  fimple  applicâfion  des 
topiques. 
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Les  Anciens  ont  propofé  dans  cette  intention 
nne  opération  que  beaucoup  d’ Auteurs  ont  adoptée , 
&  que  l’on  a  cru  devoir  toujours  pratiquer  de  la 
même  maniéré  jufqu’à  nous.  Elle  confifte  a  faire 
auprès  du  cartilage  qui  revêt  le  bord  des  paupières , 
une  incilion  en  forme  de  croilîant  ^  dont  les  extre^ 
mités  foient  dirigées  vers  le  bas  a  la  paupière  fupe- 
rieure ,  &  au  contraire  contournées  vers  le  haut  à 
la  paupière  inférieure  ,  afin  que  par  ce  moyen  la 
peau  puilTe  en  être  écartée.  On  a  regardé  comme 
fuffifante  une  feule  incifion  ,  lorfque  la  paupière  eft 
peu  relTerrée  j  mais  quand  elle  l  eft  davantage  ,  on 
n’a  pas  craint  de  propofer  plulieurs  incifions  faites 
parallèlement  entre- elles  (a).  Ayant  enfuite  fuffi- 
famment  écarté  les  tégumens,  on  retriplit  les  petites 
plaies  de  charpie  ,  &  on  contient  le  tout  par  des 
compreffes  &  un  bandage  convenable  pour  fixer  la 
paupière.  On  empêche  ainfi  la  réunion  de  ces  pe¬ 
tites  plaies  ;  on  fait  enfuite  ufage  des  topiques  re- 
lâchans  ,  &  ayant  par  -  là  excité  la  fuppuration , 
on  fe  propofe  de  laifler  développer  une  nouvelle 
fubUance  intermédiaire,  qui  puine  donner  plus  d’é¬ 
tendue  à  la  partie. 

Celfe ,  Paré ,  Heifter ,  Platner ,  Juncker  &  ÎCeck  (b) 
confeillent  cette  opération  dans  le  cas  propofé  ;  leur 
procédé  efl:  abfolument  le  même  ;  &  il  n’y  a  de: 
différence  que  dans  la  promndeur  de  rincifion. 
Celfe  preferit  de  faire  pénétrer  l’incifion  jufquau 
cartilage  ,  fans  cependant  l’entamer  ;  parce  que  fi 
on  le  coupe  ,  la  paupière  tombe  &  ne  peut  plus 
enfuite  fe  relever,  /dtitudo  e£e  plagœ  ufque  ad  car~ 
tilaginem  débet  ,  ipsâ  illa  nihïl  læsd  ,*  nam  ^  Jî  ta 
inàfa  ejl  ,  palpebra  concidït  ,  neque  attollï  ..pojleà 
potefî.  Paré  donne  le  même  précepte  ,  &  par  la  même 
raifon.  Mais  fi  on  réfléchit  fur  ce  texte  ,  on  fera 

(a)  Voyeijf  He'.ftef  &  Juncker ,  lieux  cités. 

(^)  Foyei  les  Ouvrages  cités. 
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convaincu  que  i’incifion  ne  doit  pénétrer  que  1’^, 
-paiflTeur  des  cégumens  reulemenc  ,  jufqu’au  mufcle 
orbiculaire  fans  rentamer  ;  ce  qui  paroîc  clairement 
prouvé.,  puifque  fi  fincifion  procuroit  la  divifioti 
du  mufcle,.  fans  aucune  réunion  confécutive  ,  la  pau, 

?iere  ne  pourroic  fe  relever.  C’eft  aufîi  l’avis  de 
’abrice  d’Aquapendente  ,  qui  ,  en  rapportant  le 
pafTage  de  Gelfe  ,  penfe  que  ce  dernier  avoit  con- 
feillé  de  faire  pénétrer  rincifion  jufquk  la  fubftançq 
membraneufe  de  la  paupière  feulement  ,  &  croit  a|i 
contraire  ,  avec  raifon  ,  qu’il  eft  effentiel  de  ne  point 
toucher  au  mufcle  orbiculaire  (^z). 

De -là  il  fuit  que  l’ineifion  ne  doit  avoir  que  la 
profondeur  des  tégumens  ;  c’eft  le  .précepte  qu’en 
général  les  Artiteurs  ont  donné  ,  &  ils  croient  qu’il 
en  réfulte  un  écartement  fufîifant ,  fi  on  a  foin  d’in¬ 
férer,  de  la  charpie  entre  les  lèvres  de  la  plaie.  Plat- 
ner  ,  &  même  quelques  Auteurs  avant  lui  ,  ont 
porté  la  précaution  plus  loin  ,  &  ils  difent  que  pour 
empêcher  les  lèvres  de  la  plaie  de  fe  réunir  ,  on 
peut  interpofer  ,  ou  de  la  charpie  ,  ou  même  une 
lame  de  plomb  configurée  convenablement.  On 
conçoit  que  la  lame  de  plomb  interpofée  ne  produit 
pas  un  meilleur  effet  que  la  charpie,  &  qu’en  fup- 
pofanc  qu’elle  contint  davantage  la  paupière  ,  ce  ne 
peut  être  que  pour  le  temps  de  Ion  application , 
comme  nous  le  dirons  ci-après. 

Fabrice  d’Aquapendente  trouve  que  l’opération 
propofée  n’eft  pas  fans  inconvénient.  Il  établit  ce 
jugenient  fur  ce  que  ,  fi  rincifion  eft  trop  profonde  j 
on  doit  craindre  que  la  paupière  ne  puiffe  plus  fe 
relever  ;  &  fi  au  contraire ,  elle  eft  trop  fuperfi- 
eielle ,  les  parties  reftent  dans  le  même  état ,  comme 

(a)  Altitudo  plagA  ejfe  débet  ad  cartilagînem  üfque  ,  id  eft  ,  nfque  & 
fubftantîam  palpebrA  memhraneam ,  quam  Celfus  ,  ut  video  ,  cartilagimtni 
nominat.  Ego  autem  addo  eJfe  potths  vitandum  fubjeSum  palpt^tA  rdvftw 
lum  orbicularem,  ^c. 
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ü  l’on  n’avoic  rien  fait.  En  conféqence ,  il  confeille 
un  traitement  plus  doux  ,  qui  confifte  à  appliquer 
à  chaque  paupière  un  emplâtre  agglutinatif ,  qui  ait 
à  un  bord  deux  ou  trois  petits  liens  par  le  moyen 
defqoels  on  pourra  ,  en  ferrant ,  diftendre  les  pau¬ 
pières,  les  ramener  l’une  vers  l’autre  &  couvrir  ainfi 
l’œil.  II  ajoute  qu’on  pourroic  encore  appliquer  deux 
autres  emplâtres  agglutinatifs  à  peu  de  diftance  ; 
l’un  au-deflus  du  fourcil  ,  &  l’autre  à  la  paupière 
inférieure  près  de  la  joue;  lefquels  à  raifon  des  liens 
aideroient  la  diftenfion  en  agiflant  de  plus  loin  fui* 
les  tégumens  ,  &  que  ce  moyen  fera  très  -  doux , 
très-sûr  &  fuivi  de  fuccès,  fur- tout  fi  on  fait  pré¬ 
céder  les  fomentations  émollientes  à  l’application 
des  emplâtres. 

Ce  traitement  a  paru  fuffifanc  pour  procurer  la 
giiérifon  ,  lorfque  le  mal  n’eft  pas  fort  ancien  ,  & 
que  le  renverfement  n’eft  pas  cônfîdétablè.  On  peut 
le  tenter  dans  ces  cas  où  il  fera  particulièrement  con¬ 
venable  ;  M.  Heifter  le  confeille  {a)  ;  &  en  fup- 
pofant  qu’il  ne  réufsît  pas  ,  il  fera  au  moins  une 
difpofition  favorable  pour  a ftùrer  le  fuccès  de  l’o¬ 
pération.  Dans  cette  vue  ,  on  fera  expofer  les  pau¬ 
pières  &  les  cicatrices  à  la  vapeur  du  lait  chaud  , 
on  appliquera  des  linimens  i-elâchans-  ,  des  graiffes 
ou  des  huiles  douces  &  récentes  ;  on  diftendra  les 
paupières  de  temps  en  temps  ;  la  nuit  particuliére¬ 
ment  ,  on  les  contiendra  par  deà  emplâtres  âggluti- 
natifs  &  un  appareil  approprié  :  enfin  Un  continaèra 
l’application  de  ces  moyens  jufqu’à  ce  que  léS''  par¬ 
ties  foient  rétablies.  On  conçoit  que  ce  traitement 
doit  être  très -long,  &  que  fi  on  pou  voit  en  eipé- 
rer  des  fuccès  ,  ce  ne  feroic  qu’avec  beâneoup  de 
patience. 

Mais  avec  tous  ces  fecours  ,  on  ne  peut  fe  flatter 

(a)  Infiit.  Ckirurg.  loc.  oit.  num.  z. 
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d’obtenir  une  guérifon  réejle  :  les  relâchans  deviennent 
infuffifans  ,  parce  qu’on  n’en  continue  pas  afîez  long, 
temps  l’ufage  ;  de  poun  que  les  parties  foient  dif- 
tendues  convenablement  &  accoutumées  ,  pour  ainlx 
dire  ,  à  la  diftenlîon  ,  l’application  des  emplâtres 
agglutinatifs  deviendroit  néceffaire  pendant  un  temps 
très-long.  Sans  ces  précautions  ,  les  parties  diften- 
dues  médiocrement  fe  contraélent  bientôt  comme 
auparavant  ,  ne  laiffent  aucune  marque  de  la  gué¬ 
rifon  qu’on  croyoit  avoir  procurée  ,  de  la  rendent 
abfolument  illufoire.  De  même  ,  on  voit  fouvent 
l’opération  devenir  infruélueufe  ,  malgré  les  précau¬ 
tions  les  plus  exaâes';  l’expérience  le  démontre  aux 
Obfervateurs  non  prévenus ,  de  on  a  eu  fouvent  le 
défagrémerit  de  voir  la  paupière  relâchée  de  confo- 
lidée  par  l’opération  eu  apparence  la  plus  heureufe, 
fe  çontradér  de  nouveau  ,  malgré  l’efpece  de  régé¬ 
nération  qui  a  paru  fe  faire  ,  de  revenir  bientôt  à 
fon  premier  état. 

L’opération  propofée  de  les  relâchans  paroiffent, 
fans  doute  indiqués.  ;  leur  ufage  feroit  falutairç 
en  toute  autre:  cireonftance  ,  de  une  pratique  rai^ 
fonnée  femble  devoir  faire  efpérer  le  même  fuccès 
dans  le  cas  dont  il  eïl:  queftion.  Si  les  fuites  n’en 
font  pas  aufïi  heureufes  ,  on  feroit  fouvent  tenté  de 
croire,  ou  que  l’opération  n’a  pas  été  faite  afîez  pro¬ 
fondément ,  ou  que  l’on  n’a  pas  pris  des  précautions 
fuffifantes  pendant  le  traitement.  Mais  en  exami¬ 
nant  la  fîruâure  des  parties  ,  on  fera  bientôt  dé¬ 
trompé,  &  l’on  trouvera  la  caufe  de  l’évènement. 

Quand  pour  rétablir  la  conformation  d’un  mem¬ 
bre  ,  on  eft  obligé  de  couper  une  bride,  ou  une  ci¬ 
catrice  ,  qui  gêne  fes*  m.ouvemens  après  une  brû¬ 
lure  ,  on  voit  que  fouvent  l’opératiùn  effc  fuivie  de 
fuccès  ,  fî  l’on  a  la  précaution  de  retenir  la  partie 
-dans  une  lituation  convenable.  La  difpofition  de 
î’a|)pareil  ^  la  réfiftance  que  préfente  les  os  de  les 

autres 
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autres  parties ,  empêchent  les  tégumens  de  s  afFai£- 
fer  &  de  fe  relTerrer  ;  iis  reftenc  écartés  ,  au  con¬ 
traire  •  il  fe  fait  une  forte  de  reproduêtion  interme¬ 
diaire  \  qui  fuppiée  au  défaut  des  tégumens  \  &  la 
confolidation  une  fois  faite  ^  la  partie  refte  dans 
l’état  auquel  on  l’aainfi  difpofée.  On  ne  peut  pas  fe 
promettre  le  même  avantage  après  une  incifion  faite 
à  la  paupière ,  malgré  les  précautions  les  plus  fcru- 
puleufes  pour  obtenir  une  cicatrice  un  peu  large  & 
écartée  ,  &  malgré  la  diftenfîon  procurée  pendant 
quelque  temps  par  l’application  des  emplâtres  ag- 
glutinatifs  &  de  l’appareil.  Les  paupières  recouver¬ 
tes  de  tégumens  minces  ,  naturellement  fort  mobiles 
pour  exécuter  le  clignotement  continuel  de  l’œil , 
toujours  contraâées  par  l’aâion  des  mufcles  qui  les 
forment ,  n’étant  retenues  par  aucune  partie  folide  , 
fè  reflerrent  bientôt  après  l’opération  ,  étant  aban¬ 
données  à  elles-mêmes  ;  ce  qui  paroifîbit  être  une 
réparation  intermédiaire  fe  réduit  à  une  fîmple  ci¬ 
catrice  ;  &  on  voitainfi  évanouir  ,  en  peu  de  temps, 
tout  le  fruit  que  préfentoit  un  traitement  qui  fem- 
bloit  régulier  &  méthodique. 

Ces  obfervatioHs  fur  le  reflerrement  inévitable  de 
la  paupière  ,  auroient  dû  convaincre  plutôt  de  l’inu¬ 
tilité  de  l’opération  propofée  ;  elle  n’ont  pas  échappé 
à  Maître- Jan  ,  &  l’ont  engagé  à  prononcer  ,  ainfî 
que  l’a  fait  depuis  Saint-Yves  ,  que  l’éraillement  ou 
renverfement  caufé  par  des  cicatrices  enfuite  des 
plaies ,  des  ulcères  &  des  brûlures  ^  eft  abfolument 
incurable  (æ).  Cependant  je  ne  penfe  pas  que  cette 
maladie  foit  au-defliis  des  fecours  de  la  Chirurgie , 
de  les  mêmes  confidérations  qui  font  voir  combien 
peu  on  doit  efpérer  de  l’opération  ordinaire  &  pref- 
crite  de  tous  les  temps  ,  mfont  engagé  à  tenir  une 

ia)  M^tre-Jan,  Chap.  Part.  ÎII, 
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conduite  toute  diiTérente  qui  n’a  pas  été  fans  fuc, 
cès  ,  &  que  je  crois  devoir  expofer  ici. 
i.  Observ.  Un  jeune  homme  ,  âgé  de  vingt-un  ans  ,  portoit 
par  l’Auteur,  un  éraillement  ou  renverfement  de  la  paupière  in, 
férieure  du  côté  droit,  caufé  par  une  cicatrice,  qnj 
étoit  la  fuite  d’une  brûlure  au  vifage  arrivée  pen^ 
dant  fon  enfance.  Le  renverfement  étoit  confidéra- 
ble  ;  la  partie  interne  de  la  paupière  protubérante 
au  dehors  préfentoit  une  rougeur  défagréable  a  la 
vue ,  &  l’œil  ne  pouvoit  être  recouvert  par  le  rap¬ 
prochement  des  paupières.  Ce  malaûe  s’étant  pré- 
fenté  à  moi  (  en  17(34)  pour  être  guéri  de  cette  dif¬ 
formité  ,  à  raifon  de  laquelle  011  refufoit  de  l’ad¬ 
mettre  aux  ordres  facrés  ;  j’examinai  l’état  des  par¬ 
ties  ôc  de  la  cicatrice  que  je  trouvai  affez  flexible. 
Je  crus  pouvoir  efpérer  de  le  guérir  par  l’opération 
ordinaire  ,  que  je  fis  quelques  jours  après  félon  les 
règles  preferites  par  les  Auteurs.  Ayant  pratiqué 
une  incifion  femi-lunaire  &  médiocrement  profon¬ 
de  au  -  delTous  du  tarfe  ,  j’écartai  les  lèvres  de  la 
plaie  avec  de  la  charpie  ;  &  je  les  retins  ainfî  avec 
des  emplâtres  agglutinatifs ,  des  comprefles  &  un  âp-; 
pareil  convenable  fuffifamment  ferré.  Quelques  jours 
après ,  la  fuppuration  s’établit  ,  la  paupière  paroifîbit 
fort  relâchée  ;  elle  recouvroit  prefque  entiéremene 
l’œil  ,  &  la  guérifon  fembloit  aflbrée.  Mais  ces  ap¬ 
parences  de  fuccès  ne  furent  pas  de  longue  durée; 
la  cicatrice  étant  achevée  &  la  paupière  n’étant 
plus  contenue ,  les  chofes  revinrent  dans  leur  pre¬ 
mier  état. 

N’étant  pas  encore  convaincu  du  défaut  de  cette 
opération  ,  je  crus  n’avoir  pas  rempli  aflez  exaéle* 
ment  les  préceptes  de  l’Art  ;  &  en  conféquence  j’en 
fis  une  fécondé  femblable  ,  qui  ne  fut  pas  plus  heu** 
reufe.  Je  défefperois  de  guérir  ce  malade  ,  pour  le¬ 
quel  j’a  vois  employé  avec  toute  la  méthode  poflibîe 
les  procédés  ordinaires  &  connus  ,  fi  fon  courage 
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&  le  défir  qu’il  avoit  d’être  rétabli  ,  pe  m  euf^nc 
en  quelque  forte  forcé  à  tenter  un  traitement  dir- 
férent.  Voyant  que  je  ne  pouvois  allonger  la  pan* 
piere  ,  pour  cacher  la  membrane  interne  renverfée, 
je  crus  devoir  m’attacher  particulièrement  à  corriger 
la  difformité,  &  dès -lors  je  conçus  le  projet  d’en¬ 
lever  ,  dans  toute  fa  longueur  à-peu-près ,  une  por¬ 
tion  de  la  membrane  qui  faifoit  faille  entre  la  pau¬ 
pière  .&  le  globe  de  l’œil.  Cette  opération  fut  faite 
avec  un  biftouri  étroit  fixé  fur  fon  manche  ;  elle 
fut  fort  utile.  Peu  de  temps  après  ,  la  membrane 
faifant  encore  un  peu  de  faillie  ,  je  pratiquai  une  fé¬ 
condé  fedion  qui  eut  tout  le  fuccès  défiré.  Dans  la 
proportion  que  la  cicatrice  fe  faifoit ,  la  paupière  fe 
redreffoit ,  elle  s’appliquoit  plus  immédiatement  fur 
l’œil  ;  enfin  Pœil  fe  fermoit  beaucoup  mieux,  &  la 
difformité  eft  devenue  à  peine  fenfible.  » 

L’inutilité  de  la  fedion  de  la  paupière  auroit  du 
me  convaincre  ,  &  me  la  faire  oublier  pour  des  cas 
femblables  ;  &  le  fuccès  de  la  fécondé  opération 
devoir  fixer  mon  attention  pour  un  traitement  , 
qui  ,  en  y  réfléchiffant ,  paroîtra  certainement  beau¬ 
coup  plus  convenable.  Mais  tel  eft  l’empire  de  la 
prévention  ;  on  fe  défifte  difficilement  des  idées  qui 
font  fondées  fur  des  préceptes  répandus  générale¬ 
ment  ,  &  ce  n’eft  que  par  l’obfervation  raifonnée 
que  l’on  eft  enfin  détrompé. 

C’eft  ainfi  que  malgré  le  peu  de  fuccès  que  j’a-  ii.Ossîrt. 
vois  obtenu  par  la  fedion  de  la  paupière  dans  le  par  l’Auteur, 
cas  ci-deffus,  je  crus  néanmoins  devoir  encore  la 
propofer  à  une  Demoifelle,  âgée  d’environ  dix-neuf 
ans  ,  qui  me  confulta  (  en  17^9  )  fur  un  renyerfe- 
ment  de  la  paupière  inférieure  gauche  ,  caufé  par 
une  brûlure  fort  étendue  à  ce  côté  du  vifage.  Je 
lui  fis  l’opération  avec  toute  l’attention  nécefîàire  ; 
je  retins  les  lèvres  de  la  plaie  écartées  par  le  moyen 
de  la  charpie  ,  &  fixai  les  paupières  avec  des  em- 
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plâtres  agglutinatifs  &  l’appareil  convenable.  Après 
environ  quinze  ou  vingt  jours  de  traitement  , 
paupière  étoit  fufEfamment  relâchée  pour  recouvrir 
rceil  j  &  une  nouvelle  fubftance  intermédiaire  ac¬ 
crue  entre  les  lèvres  de  la  plaie  fembloit  aïTurer  un 
fuccès  durable.  Mais  ces  heureufes  difpofidons  ne 
continuèrent  pas  long  -  temps  ;  la  paupière  é^nc 
abandonnée  à  elle  -  même  ,  la  cicatrice  fe  rétrécit 
bien  -  tôt  ,  &  le  renverfement  revint  comme  avant 
l’opération.  Pour-lors  je  n’infiftai  pas  davantage  fur 
ce  moyen  inutile  ;  frappé  de  cet  évènement ,  je  me 
rappellai  la  conduite  que  j’^avois  tenue  pour  l’autre 
malade  ,  &  je  n’héfitaï  pas  à  enlever  une  portion 
de  la  membrane  excédente  au-dedans  de  la  paupière. 
Eclairé  par  l’expérience  antérieure  ,  j’étois  encore 
perfuadé  par  le  raîfonnement  que  le  lieu  de  la  perte 
de  fubftance  venant  à  fe  cicatrifer  ^  il  falToic  néeef- 
fairement  que  la  paupière  fût  retirée  en  dedans  , 
qu’elle  fût  ainfi  redreflée  ,  appliquée  plus  immédia¬ 
tement  fur  Fœiî ,  &  par  conféquent  que  le  renverfe¬ 
ment  fût  diminué.  Le  fuccès  répondit  à  mes  vues, 
&  l’opération  a  relevé  la  paupière  autant  qu’on  pou- 
voit  l’efpérer  ,  le  racconrciffement  extérieur  étant 
toujours  le  même» 

imOBSERv,  Convaincu  par  les  Obfervations  précédentes-  de 
IJarTAureur.  Pînutilité  de  l’opératioii  Ordinaire  ,  &  de  l’avantage 
de  Fexcifton  de  la  membrane  interne  ,  je  pratiquai 
feulement  Cette  derniere  apération  ,  en  1770,  fur  un 
jeune  homme  qui  avoît  depuis  long-temps  un  ren.- 
verfement  de  la  paupière  inférieure  du  côté  gauche 
caufé  par  une  brûlure.  Le  fuccès  fut  tel  que  j’avois 
lieu  de  l’attendre  ,  &  la  difformité  a  été  fenfible^ 
ment  corrigée. 

Si  on  compare-  les  eiîets  de  l’ancienne  opération 
avec  ceux  de  la  nouvelle  3^  on  reconnoltra  bien-tôt 
la  néceftîté  de  la  derniere.  Dans  le  premier  cas, 
après  la  cicatrice  faite  ,  la  paupière  revient  à  l’état 
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où  elle  étoit  auparavant  ;  la  membrane  interne  fai- 
iant  toujours  la  même  faillie ,  la  difformité  relie  la 
même ,  &  l’opération  eft  au  moins  inutile.  Dans  le 
fécond  ,  au  contraire  ,  une  portion  de  la  membrane 
interne  étant  détruite  ,  la  paupière  efl  redreffée  dans 
la  proportion  que  la  cicatrice  fe  fait  ;  &  s’il  n’eft 
pas  pofîible  de  l’allonger ,  au  moins  on  procure  l’a¬ 
vantage  de  la  rendre  contiguë  à  l’œil ,  &  de  dimi¬ 
nuer  ainfî  la  difformité. 

Il  réfulte  de  ce  que  nous  avons  dit  ci-devant  ôc 
des  faits  que  nous  venons  de  rapporter  ,  que  les  em¬ 
plâtres  agglutinatifs  &  .  les  médicamens  relâchans 
font  infuffifans  pour  rétablir  une  paupière  renverfée 
par  une  cicatrice ,  qui  eft  l’effet  d’une  perte  de  fubf- 
tance  j  que  l’opération  propofée  de  tous  les  temps 
&  adoptée  jufqu’à  nous  eft  au  moins  inutile  ,  fi  elle 
n’eft  pas  dangereufe  ;  la  djftenfion  des  paupières  ne 
pouvant  fe  faire  ,  ni  être  durable  ,  en  admettant 
qu’elle  fe  fît  ,  à  raifon  de  leur  mobilité  continuelle 
&  du  peu  de  réfiftance  des  parties  ;  que  la  paupière 
ne  pouvant  être  allongée  par  l’écartement  des  lèvres 
de  la  plaie  5  toutes  les  vues  curatives  doivent  tendre 
à  la  redreffer  en  diminuant  la  protubérance  de  la 
membrane  du  coté  de  la  face  interne  de  cette  pau¬ 
pière  ;  enfin  que  cette,  opération  ne  peut  être  vrai¬ 
ment  utile  qu’autant  que  la  paupière  n’eft  pas  trop 
raccourcie  par  la  perte  de  fubftance ,  &  qu’elle  peut 
encore  avoir  affez^d’étendue  pour  devenir  à-peu-près 
contiguë  à  l’œil. 

J’efpère  qu’avec  un  peu  de  réflexion  ,  on  fera 
convaincu  de  l’utilité  de  l’opération  que  je  propofe , 
&  qu’elle  paroîtra  d’autant  plus  convenable  qu’elle 
a  pour  objet  de  ramener  vers  l’œil  une  partie  qui 
en  a  été  écartée  par  accident.  Je  ferai  flatté  ,  fi  ce 
procédé  peut  mériter  l’attention  de  l’Académie ,  & 
contribuer  aux  progrès  de  l’Art  falutaire  auquel  Elle 
confacre  fes  travaux. 
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PRÉCIS  HISTORIQUE  de  la  ioÉrine 
des  Auteurs  fur  IQ-pération  qu  ils  ont  pro- 
pofée  pour  remédier  au  renverfement  des  pau¬ 
pières» 

Quexq.ue  refpedable  que  foit  rautorité  des 
grands  Maîtres  qui  ont  cultivé  notre  Art ,  elle  ne 
doit  point  être  admife  fans  examen  :  il  faut  diftin- 
:guer  avec  la  plus  fcrupuleufe'  attention  ,  parmi  les 
préceptes  qu’ils  nous  ont  tranfmis  ,  ceux  que  la 
raifon  approuve  &  que  rexpérience  a  confirmés  ; 
fans  cette  heureufe  alliar^e  ,  on  l’a  dit  cent  fois  ,  & 
l’on  ne  peut  troip  le  répéter  ,  il  n’y  a  ni  fcience  ni 
art.  Les  fpéculations  les  plus  ingénieufes  ne  font 
pas  celles  qui  doivent  infpirer  le  moins  de  défiance; 
Sc  pour  en  donner  une  preuve  convaincante ,  il  fe- 
roit  difficile  de  trouver  un  exemple  plus  frappant 
que  l’Opération  propofée  par  Ce//ê  pour  remédier 
au  renverfement  des  paupières  :  cet  Auteur  décrit 
la  maniéré  de  la  pratiquer  avec-  upe  précifion  fi  mé¬ 
thodique  ,  ôc  le  fuccès  en  a  paru  fi  probable ,  que  les 
Ecrivains  les  plus  célèbres  n’ont  fait  aucune  difficulté 
de  l’adopter ,  &  de  mettre  ce  moyen  de  guérifon  au 
nombre  des  plus  efficaces.  Les  variations  du  procédé 
fembleroient  mêrne  prouver  que  le  génie  de  .  divers 
Praticiens  les  auroit  introduites  ,  &  qu^ils  pnt  été 
férieufement  occupés  de  la  perfeàion  de  cette  Opé¬ 
ration.  Cependant  quand  on  approfondit  la  quel- 
tion  ,  en  foumettant  Fexpofé  des  différens  Auteurs 
fur  cette  matière  k  la  difcuffion  judicieufe  qu’elle 
mérite  ,  on  eft  tout  fur  pris  de  trouver  qu’ils  ne  font 
îa  plupart  que  de  ferviles  copiftes  ;  &  qu’il  n’y  ait 
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aucun  fait  qui  conftate  que  l’Opération  dont  il  s 
ait  été  réelieraenr  pratiquée  avant  M.  Bordenave.  Il 
en  a  éprouvé  l’inutilité,  déjà  démontrée  à  prion 
les  folides  raifons  que  le  célèbre  Chirurgien  Maîcre- 
Jan  a  données  contre  ce  .procédé  opératoire  ,  en 
1707  ,  dans  la  première  édition  de  fon  Traité  des 
Maladies  de  l’Œil. 

Celfe  dit  exprefîement  que  l’incifion  doit  être  faite 
en  croiffant ,  enforte  qu’à  la  pgupiere  fupérieure  , 
les  extrémités  de  ce  croiffant  foient  en  bas  :  Cutis 
incidcîida  ejl  lunata  figura  ,  corntbus  ejus  déorsîim 
fpcclantibus ;  &fi  le  vice  eft  à  la  paupière  inférieure, 
il  faut  fuivant  notre  Auteur  avoir  recours  au  même 
moyen  ;  cadcm  ratio  medicinœ  cfi  :  &  il  ajoute  for¬ 
mellement  que  dans  ce  cas  la  partie  fupérieure  de 
l’incifion  demi-circulaire  doit  être  vers  le  bord  de  la 
paupière,  &  fes  extrémités  tournées  en  bas  du  côté 
des  mâchoires  ,  &  non  pas  vers  l’œil  :  Plagæ  cornua 
ad  maxillas  ,  non  ad  oculum  convertcnda  Jünt.  Celà 
efl:  très-pofitif. 

L’objet  de  ces  incifions  étoit  de  procurer  un 
éloignement  des  lèvres  de  la  plaié ,  dans  la  fauffe 
perfuafion  qu’un  accroiffement  des  chairs  pouvoir  al¬ 
longer  la  paupière  :  or  dans  cette  idée  il  étoit  mieux 
d’opérer  comme  Celfe  le  recommande,  que  de  faire  à 
la  paupière  inférieure  une  incifion  en  croiffant  dont 
les  angles  feroient  vers  le  haut  ,  près  du  bord  de 
cette  paupière  ;  puifque  dans  cette  diredion  les  lè¬ 
vres  de  la  plaie  auroient  moins  de  difpofition  à 
l’écartement  ,  qui  eft  la  condition  effentielle  d’où 
devoit  dépendre  le  fuccès  de  l’Opération. 

Il  eft  facile  de  fuivre  le  fil  qui  a  conduit  les 
Modernes  à  ce  changement  de  dodrine  :  ce  n’eft 
certainement  pas  la  Pratique  qui  l’a  didé.  Ambroife 
Paré  décrit  avec  attention  l’Opération  qu’il  croit 
convenir  au  raccourciffement  de  la  paupière  fupé¬ 
rieure  :  on  fera  ,  dit-il  ,  une  incifion  en  forme  de 
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croiflatit  ,  de  maniéré  que  toute/ fa  circonférence 
foie  en  haut  en  forme  de  voûte  ,  &  fes  pointes  en 
bas ,  près  du  cil  :  &  lorfqu’il  s’agit  du  vice  de  la 
paupière  inférieure  ,  Ambroife  Paré  fe  contente  de  ' 
dire  que  le  traitement  fera  le  même  que  pour  la 
fupérieure  :  cette  inattention  à  décrire  la  forme  de 
l’incifion  dans  le  fécond  cas  ,  a  ouvert  la  voie  aux 
écarts  des  Ecrivains  poftérieurs. 

Guillemeau ,  qui  a  traité  fçavamment  des  maladies 
de  l’ceil ,  avoit  lu  Celfe  &  Paul  d’Egine  ;  mais  il  n’a 
pas  fuivi  le  précepte  du  premier  à  Tégard  de  l’inci¬ 
fion  de  la  paupière  inférieure  ;  car  il  recommande 
qu’elle  foit  peu  éloignée  du  cillon  ,  &  qu’elle  com¬ 
mence  vers  un  coin  de  l’œil  ,  finiffant  à  l’autre  en 
forme  de  croiflant.  Cette  defeription  défigne  que  les 
pointes  du  croiiTant  feront  en  haut  ,  contre  le  pré¬ 
cepte  original.  Thevenin  ^  qui  jouifibic  au  commence¬ 
ment  du  fiecle  précédent  de  la  réputation  d’un  habile 
Oculifte  )  dans  fes  (Éuvres"  pofthumes  recueillies 
par  fon  Neveu  qui  prend  le  titre  de  Chirurgien- 
Oculifte  du  Roi  ,  n’efi:  au  fujet  de  l’incifion  de  la 
paupière  inférieure ,  pour  la  cure  de  VESropium  , 
que  le  copifte  littéral  de  Guillemeau  :  cette  erreur 
a  été  adoptée  par  Dionis.  L’incifion  en  croilfant 
doit  avoir, félon  lui,  les  pointes  en  bas  à  la  paupière 
fupérieure  ,  &  en  haut  à  l’inférieure.  Il  a  plus  de 
confiance  en  ces  Opérations  qu’aucun  de  ceux  qui 
l’ont  précédé.  Celfe  que  nous  en  regardons  comme 
l’inventeur  ,  ne  paroit  pas  avoir  beaucoup  compté 
fur  fon  fuccès  :  il  n’y  a  point  de  guérifon  ^  dit-il , 
fi  la  perte  .de  fubftance  de  la  paupière  eft  confidé- 
rable  ;  Si  nimiùm  palpebrœ  dcejl ,  tiulla  id  reftituert 
airatio  potejî.  Si  le  défaut  eft  léger,  on  peut  tenter 
la  guérifon  :  Si  exiguum ,  mederi  licet.  Ces  exprefiions 
ne  font  pas  le  fondement  d’une  grande  efpérance , 
&  elles  n’ont  échappé  ni  à  Paré  ,  ni  à  Guille- 
mea.u  ,  ni  k  TÎjevenin ,  qui  conviennent  de  l’im- 
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poffibiliré  de  procurer  l’extenfion  de  la 
pour  peu  que  la  perte  de  fubftance  en  foie  conMe- 
rabie.  Je'  ii^  cite  que  ces  Auteurs  François  ;  Dio- 
nis  devoit  les  avoir  fous  les  yeux  en  compofant  fes 
leçons.  Il  n’admet  pas  les  fages  reUridions  de  fes 
prédécelfeurs.  Il  veut  qu’on  écarte  les  lèvres  de  la 
plaie  ,  le  plus  qu’on  peut ,  &  qu’on  la  garnifîe  de 
plumaceaux  en  forme  de  noyaux  d’olives  :  w  ôc  au 
w  contraire  de  toutes  les  autres  plaies  dont  on  rap- 
w  proche  les  lèvres  pour  procurer  la  cicatrice  ,  a 
D  celle-ci  on  les  éloigne  pour  faire  naître  une  chair 
D  entre  deux  ,  afin  d’allonger  la  paupière.  Lorfque 
D  le  retirement  de  cette  partie  eft  fi  grand  qu’une  in- 
D  cifion  ne  fuffit  pas  ,  on  en  fait  deux  de  même 
5^  figure  ,  éloignées  de  l’épailTeur  d’un  écu  l’une  de 

V  l’autre  ;  &  par  ce  moyen  rendant  à  la  paupière 
D  fon  premier  ufage  ,  elle  s’abbaifîe  fur  l’œil  qui 

V  avant  cela  ne  fe  pouvoit  clorre  «. 

M.  de  la  Paye  a  mis  en  cet  endroit  une  note  , 
qui  fert  de  correélif  à  la  prévention  de  Dionis. 

V  Cette  opération  ,  quoique  propofée  ôc  décrite  par 

beaucoup  d’Auteurs  ,  ne  peut  ,  félon  M.  Antoine 
Maitre-Jan  ,  être  fuivie  d’un  bon  fuccès  ;  parce  que 
la  eicatrice  qu’il  faut  procurer  après  l’incifion ,  ré¬ 
trécit  la  peau  ,  comme  font  toutes  les  cicatrices  ; 
au  lieu  de  lui  donner  plus  d’étendue  a.  Dionis 
preferit  deux  incifions  au  lieu  d’une  ,  pour  remédier 
à  la  grande  déperdition  de  fubftance  que  les  Au¬ 
teurs  ont  regardée  comme  irréparable.  Maîheureu- 
fement  il  n’établit  fon  opinion  fur  aucun  fait  ,  •  ni 
fur  aucune  raifon.  . 

Juncker  a  renchéri  fur  Dionis  ;  il  recommande  de 
faire  jufqu’à  trois  incifions,  file  cas  l’exige  (û)  ;  &  a 

(a)  In  minore  contraSlione  femel ,  in  majore  his  vel  ter  ^  îta  tamen  m 
una  incifio  ab  altéra  difiet  paululiim. 
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la  paupière  inférieure  ,  il  les  difpofe  à  contre-fens  (a), 
Platner,  dans  fes  Inftitutions  de  Chirurgie  ,  ne  parle 
que  d’une  incilioii  ,  &  il  la  recommande  dans  les 
propres  termes  de  Celfe  :  à  la  paupière  fupérieure 
les  pointes  de  rincifion  en  croiflànt  feront  en  bas , 
Cutis  cum  adip&  infra  fupctctlium  inciditur  ^  lunata 
figura  y  cornibus  ejus  juxtà  utrumqu&  oculi  angulum 
dœrsùm  fpcdantïbûs  :  ôc  à  la  paupière  inférieure  , 
les  pointes  de  l’incilion  demi-circulaire  feront  pa¬ 
reillement  en  bas  :  Plagæ  cornua  ad  maxillas  ^  non 
ad  oculum  convertenda  Jünî» 

Nous  ne  voyons  fur  cet  objet  en  M.  Heifter 
que  le  copifte  de  Juncker.  Il  adopte  ,  dans  le  cas 
où  les  paupières  feroienc  fort  raccourcies  ,  deux  ou 
trois  incilions  eii  croiflànt ,  parallèlement  &  à  une 
diflance  à  pouvoir  placer  un  gros  fil  dans  les  inter¬ 
valles  qui  les  féparent  les  unes  des  autres  :  on  les 
remplit  de  charpie  ;  par  ce  moyen  on  empêche^ 
non- feulement ,  dit-il ,  que  la  peau  ne  fe  réunifie, 
mais  il  s’engendre  encore  dans  le  milieu  de  chaque 
incifion  une  chair  nouvelle  ,  qui  la  remplifiTant  peu 
à  peu  ,  force  la  peau  de  s’étendre. 

Le  préjugé  de  la  régénération  des  chairs  efty 
comme  on  le  voit  ,  le  fondement  illufoire  de  ces 
Opérations  tout-à-fait  inutiles.  Heifler  n’a  pas  pro¬ 
fité  de  la  leéfure  de  Maître- Jan  ,  pour  compofér  fon 
Chapitre  de  l’Eétropium  &  de  la  Lagophthalmie  ;  il 
y  auroit  vu  des  raifons  que  la  doélrine  admife  par 
l’Académie  contre  la  prétendue  régénération  des 
chairs  a  confirmées  depuis, avec  grand  avantage  pour 
la  réforme  d’un  grand  nombre  d’erreurs  dans  la 
théorie  &  dans  là  pratique  ,  dont  cette  faufle  opi¬ 
nion  a  été  le  germe  &  le  foutien. 

Les  Auteurs  Grecs  &  Arabes  n’ont  pas  admis  la 
forme  demi  -  circulaire  que  nous  voyons  fi  formel- 

(a)  In.  fuperiore  palpebrâ  femicîrculus  feu  arcus  furfum  ^  in  inferiott 
autem  deorfùm  ^ducitur^ 
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îement  recommandée  pour  Tincifion  des  paupières 
par  Celfe  ,  &  par  Tes  fedateurs  jufqu’à  nos  jourSp 
Paul  d’Egîoe  (æ)  die  fimplement  qu’il  faut  divifer 
la  cicatrice ,  &  écarter  les  lèvres  de  la  plaie  avec 
de  la  charpie  :  Ipfam  cnim  dcatricem  dividere  op- 
porta  ,  &  di/paratis  per  linamentum  îabris ,  vinailo 
ad  ahfolutam  ufque  curationem  uti  -,  &c.  Albuca- 
fis  preferit  de  même  la  divilion  de  la  cicatrice  qui 
bride  la  paupière  ;  &  il  fait  fur  la  forme  de  l’in- 
cifion  une  réflexion  fort  judicieufe  ,  qui  montre  un 
génie  vraiment  Chirurgical  :  l’Opération  doit  fuivre 
le  trajet  de  la  bride  ;  la  contradion  ou  corrugation 
n’efl:  pas  la  même  dans  tous  les  fujets  ;  c’eft  un  vice 
accidentel  néceflairement  varié  ;  ainfi  le  Chirur¬ 
gien  intelligent  doit  pratiquer ,  dit-il ,  fes  Opérations 
fuivant  la  diverfité  des  circonftances.  Le  génie  lui 
didefa  dans  chaque  cas  ce  qu’il  doit  faire  pour  ré¬ 
tablir  les  chofes  dans  l’état  naturel ,  ou  k-peu-près , 
du  mieux  qu’il  eft  poflible 

Ce  ne  font-là  que  de  brillantes  fpéculations  ,  & 
les  tentatives  de  M.  Bordenave  mettent  cette  vérité 
hors  de  doute.  Maître-Jan  en  avoit  jugé  par  la  force 
du  raifonnement.  Pour  fçavoir  fi  cette  opération 
eft  bonne  ou  mauvaife  ,  il  ne  faut ,  dit-il  5  qu’exa¬ 
miner  ce  qui  arrive  k  toutes  les  cicatrices  qui  fui- 
vent  la  guérifon  des  autres  parties ,  &  on  connoîtra 
qu’il  ne  s’en  fait  aucune  fans  que  la  peau  foit  ré¬ 
trécie  ,  quoiqu’il  n’y  ait  même  que  la  peau  d’inci- 
fée.  On  peut  s’en  afîurer  ,  ajoute-t-il,  en  mefurant 
une  plaie  récente  ,  faite  en  ligne  droite  avant  que 

(  â  )  T)e  re  Medîcâ  ,  Lib.  VI.  Cap.  K.  De  Lagopktkalmis  ,  &  Cap. 
XII.  De  palpebra.  infernt,  everjîene. 

(b)  Summa  fermonis  de  cura  ^  eft  ,  ut  currat  in  eâ  operatîo  fecundüm 
quod  pr&paratur  ex  forma  rugationis  vel  contrallionîs  palpebra..  Ipfa  nam- 
que  eft  multarum  dlverfitatum  in  forma  z  &  Artifex  prudens  praparat 
ingeniumeum  quocumque  modo  eft  pojfibile  ei  ,  donec  redire  facial  fi guram^ 
ad  formam  naturalem  ,  aut  propè  eam.  Albacaf.  Chir,  Parc,  II.  Cap.  XIIII» 
De  Cura  Alxatrati. 
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d’y  appliquer  le  premier  appareil  ;  &  la  mefurant 
après  être  cicatriiëe  ,  on  verra  que  la  cicatrice  n’eft 
pas  ü  longue  qu^étoit  la  plaie  :  ce  qui  ne  peut  ar¬ 
river  fans  que  la  peau  foit  rétrécie  à  l’endroit  de  la 
cicatrice. 

Maître-Jan  jette  un  coup- d’œil  rapide  Tur  l’elFet 
du  rétreciffement  de  la  peau  dans  les  plaies  qui  ont 
plulieurs  diredions  ,  &  dans  celles  qui  font  avec  perte 
de  fubftance  ou  qui  attaquent  certaines  parties  r 
il  conclut  de  tous  ces  exemples  que  fi  l’éraillement 
de  la  paupière  eft  caufé  par  une  cicatrice  ^  &  que 
Fon  coupc  cette  cicatrice  ,  il  s’en  fera  une  autre 
qui  refferrera  encare  davantage  la  paupière  ;  parce 
que  par  la  fuppuration  qüi  fuivra  ,  une  partie 
de  la  première  cicatrice  fe  cohfommera  ;  ainfi  y 
ayant  plus  de  perte  de  fubftance,  il  y  aura  plus  de 
rétrecifTement.  Si  l’éraillement  a  une  autre  caufej 
&  qu’nn  incife  la  peau  de  la  paupière,  en  croilFant,, 
il  arrivera  que  la  peau  renfermée  dans  le  croifîant,. 
en  fe  rétreciffant  dans  fa  circonférence  ,  deviendra 
feulement  un  peu  plus  éminente  ,  fans  que  la  pau=- 
piere  en  ait  plus  d’étendue  ;  au  contraire,  elle  en, 
fera  un  peu  plus  raccourcie.  Mais,  dira-t-on  ,  on 
tient  les  lèvres  écartées  avec  de  la  charpie  ou  avec 
une  petite  lame  de  plomb  ^  Maître- Jan  qui  fe  fait 
cette  objeâion  ,  la  réfout  en  foutenant  que  cek 
eft  impofïible  à  caufe  du  peu  d’épaiftèur  de  la  pau¬ 
pière  ôc  de  fon  inftabiiité  :  mais  quand  cela  fe  pour- 
roit ,  il  affure  que  la  charpie  ou  ce  plomb  ne  de- 
meureroient  pas  long  -  temps  dans  la  plaie  ;  parce 
que  les  chairs  ,  en  croïjjant  les  poufteroietît  de¬ 
hors,  que  ces  mêmes  chairs,  en  fe  dejféchant  & 
fe  cicatrifant  ,  ne  pourroient  empêcher  la  peau  de 
fe  retirer.  Notre  Auteur  termine  cet  article  en  difant 
qu’il  n’y  a  perfonne  ,  pour  peu  de  réflexion  qu’elle 
fafle  fur  ce  qu’il  vient  de  dire  ,  qui  ne  juge  que 
cette  opération  eft  plus  préjudiciable  que  profitàbleîi 
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puifqu’elle  ne  fait  qu’augmenter  la  difformité  ,  en 
faifant  fouffrir  le  malade  ;  &  qu’on  doit  par  conle- 
quent  laiffer  la  paupière  en  1  état  qu’elle  efl: ,  fans  y 

^^Xes  Obfervations  de  M.  Bordenave  confirment  la 
doârine  de  Maître-Jan  fur  1  inutilité  de  l’Opération 
par  laquelle  on  inciferoit  la  peau  de  la  paupière  ; 
on  en  avoit  déjà  eu  la  preuve  dans  une  incifion 
de  cette  nature  ,  pratiquée  par  feu  M.  Daviel  ;  M, 
Fabre  a  fait  ufage  de  cette  Obfervation  dans  le  Mé¬ 
moire  où  il  prouve  qu’il  ne  fe  fait  point  dé* régé¬ 
nération  de  chairs  dans  les  plaies  &  les  ulcères  avec 
perte  de  fubttance  {a).  Deux  Auteurs  modernes, 
qui  ont  écrit  fçavammenc  fur  les  maladies  des 
yeux  {b)  ,  pénétrés  de  ces  principes  ,  femblent  avoir 
adopté  les  conféquences  de  Maître  -  Jan.  Mais 
l’expérience  de  M.  Bordenave  ne  permet  pas  l’aban¬ 
don  des  malades ,  puifque  l’on  peut  efpérer  de  cor¬ 
riger  la  difformité  contre  laquelle  ils  demandent  le 
fecours  de  l’Art. ^ 

J’avois  dilcuté  cette  matière  ,  il  y  a  environ  dix- 
huit  ans  ,  à  l’occafion  de  l’Article  ESropium  ,  in¬ 
féré  dans  le  cinquième  Tome  de  l’Encyclopédie  i 
j’ai  fourni  contradidoirement  l’Article  Lagophthal- 
mic  ,  dans  le  neuvième  Tome  de  cet  Ouvrage  ,  où 
après  avoir  expofé  fommairement  le  fentiment  de 
Maître-Jan  contre  l’opération  de  Celfe,  je  dis  qu’elle 
avoit  été  pratiquée  fur  un  homme  qui  ,  à  la  fuite 
d’un  abfcès  ,  avoit  la  peau  de  la  paupière  raccour¬ 
cie  :  il  n’y  avoir  pas  eu  de  perte  de  fubttance  ,  com¬ 
me  dans  le  cas  de  brûlure  ;  c’étoit  l’effet  fimple 
d’une  cicatrice  ;  aufli  n’y  avoit-il  point  de  Lagoph- 
thalmie  j  mais  feulement  une  faillie  de  la  mem- 

(æ)  Tora.  IV.  des  Mém.  de  l’Académie  Royale  de  Chir.  pag.  103. 

(À)  M.  Gendron  Deshayes  ,  ProfelTeur  des  Maladies  des  Yeux  aux 
Ecoles  de  Chirurgie  de  Paris  S?  M.  Guérin  ,  célèbre  Chirurgien  â 
X-yoEu  _  '  ° 
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brane  interne  ,  peu  confidérable  à  la  vérité  ;  cette 
difformité  étoit  cependant  affez  grande  pour  déterw 
miner  la  perfonne  à  fouffrir  l’Opération  ,  par  laquelle 
on  lui  promettoit  indubitablement  l’allongement  de 
la  peau.  On  pratiqua  envain  rincifion  en  croiffant 
telle  que  Celje  l’a  décrite  ,  &  après  lui  tous  les  Au¬ 
teurs  ,  dont  nous  avons  analyfé  les  préceptes  à  ce 
fujet  ;  car  on  n’a  point  varié  fur  la  feffion  femi, 
lunaire  de  la  paupière  fupérieure.  Cette  opération, 
loin  de  produire  l’effet  avantageux  qu’on  en  efpé- 
roic  ,  eut  celui  que  Maître>Jan  a  prévû  \  la  peau 
de  la  paupière  en^a  été  un  peu  plus  courte ,  par  un 
plus  grand  froncement  qu’a  occafionné  la  nouvelle 
cicatrice.  D’autres. caufes  fe  font  jointes  au  vice 
local  fubfiftant  ;  la  membrane  interne  de  cette  pau¬ 
pière  fut  fujette  à  des  fluxions ,  &  elle  fe  prolon¬ 
gea  au  point  de  couvrir  toute  la  face  antérieure  de 
l’œil.  Confulté  pour  cet  état  ,  je  n’y  trouvai  de  re¬ 
mède  que  dans  la  refeffion  de  cette  membrane  fi 
fort  allongée  contre  l’ordre  naturel  :  la  guérifon 
s’efl:  opérée  fans  aucun  inconvénient  ;  &  le  malade 
m’a  affuré  qu’il  reftoit  avec  la  paupière  plus  courte 
qu’avant  l’opération  qu’on  lui  avoit  faite  pour  la 
lui  allonger. 

L’inutilité  de  l’Opératiou  de  Ceffi  efl:  prouvée  par 
les  caufes  mêmes  qui  occaflonnent  le  renverfement^ 
auquel  on  prétendoit  pouvoir  remédier  par  ce  moyen. 
S’il  fe  faifoit  une  régénération  de  chairs  ,  pourquoi 
cette  régénération  n’auroit-elle  pas  lieu  dans  la  ma¬ 
ladie  primitive  des  paupières  ,  &  ne  garantiroic- 
elle  pas  ces  parties  du  raccourciffement  qu’on  con¬ 
vient  être  la  caufe  la  plus  ordinaire  de  la  Lagophthal- 
mie  &  de  V Europium  ?  J’ai  rapporté  au  mêmeAr- 
ticle  de  l’Encyclopédie  ,  déjà  cité  ,  l’Obfervation 
d’un  homme  que  j’avois  traité  d’un  phlegmon  gangré¬ 
neux  à  la  paupière  fupérieure.  Pendant  le  temps  de 
la  fuppuration ,  &  allez  long-temps  après  la  chute 
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de  î’efcarre  ,  on  auroic  pu  craindre  <^ue  la  paupière 
ne  demeurât  de  beaucoup  trop  longue  :  mais  le  de- 
o^oro-emenc  fuppuraEoire  permit  aux  parties  tuméfiées 
de  ie  refferrer  au  point ,  que  malgré  toutes  mes  pré¬ 
cautions  ,  le  malade  ne  guérir  qu’avec  une  Lagoph- 
thalmie  ;  ce  qui  prouve  i’iniuffiiance  de  l’opération 
propofée  :  car  on  ne  peut  pas  obtenir  par  une  Am¬ 
ple  incifion  une  aufli  grande  protubérance  de  chairs 
qu’après  la  chûte  d’une  efcarre  :  ii  n’y  a^ pas  plus 
de  régénération  dans  un  cas  que  dans  lautre  ,  &  c’eft 
cependant  fur  la  produdion  dune  nouvelle  chair 
qu’on  a  fondé  l’efpérance  chimérique  de  réuflir  à 
allonger  les  paupières  ,  au  moyen  d'une  incifion 
fémi-lunaire.  C  eft  ici  le  lieu  de  relever  le  reprocha 
injufte  qu’on  fait  à  un  Chirurgien  de  la  ville  d’Alt- 
dorff,  dans  le  Lcxtcon  Cajldli ,  au  mot  Lagophthal-' 
mos  ,  de  ce  que  ,  par  fà  prétendue  négligence ,  une 
femme  qui  avoir  eu  une  efcarre  gangréneufe  &  pu¬ 
tride  à  la  paupière  fupérieure  ,  après  fa  guérifon 
ne  pouvoir  couvrir  l’œil  en  dormant  ,  à  caufe  du 
raccourciffement  de  cette  paupière. 

Mais  de  ce  qu’on  ne  peut_pas  procurer  a  la  peau 
un  allongement  dont  elle  n’eft  pas  fufceptible  ,  il  ne 
s’enfuit  pas  que  l’on  ne  puiffe  donner  des  fecours 
utiles  k  ceux  que  le  raccourciffement  des  paupières 
met  dans  le  cas  d’une  difformité  produite  par  là 
faillie  de  la  membrane  interne.  Ce  renverfement  eft 
défagréable  ,  &  devient  incommode  par  les  engor- 
gemens  qui  fe  forment  dans  les  vaiffeaux  de  ce  bour¬ 
relet  habituel.  M.  Bordenave  a  très-bien  faifi  l’indi- 
cation  ,  en  dirigeant  les  fecours  de  l’Art  fur  la  par¬ 
tie  tuméfiée  ;  car  pour  nous  fervir  d’une  compa- 
raifon  commune  ,  mais  très-expreflive  ;  ce  n’eft  pas 
l’étoffe  qu’on  peut  allonger  ,  c’eft  la  doublure  de¬ 
venue  excédente  qu’il  faut  retrancher.  Voilà  le  feul 
moyen  de  mettre  les  chofes  à-peu-près  dans  l’ordre 
naturel ,  &  dans  le  meilleur  état  poffible  :  c’eft  ce 
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que  M.  Bordenave  a  exécuté  avec  fruit  ,  & 
obtenu  le  même  fuccès.  Nous  if avons  fait  , 

&  l’autre  ,  que  marcher  fur  les  traces  de  Marc- 
Aurele  Severin.  Ce  fçavant  &  habile  Profefl'eur 
d’Anatomie  &  de  Chirurgie  à  Naples  ,  au  Cha¬ 
pitre  de  V Edropium  ,  dans  fa  Médecine  efficace 
donne  la  defcription  de  cette  maladie  d’après  Celft 
&  ne  daigne  pas  faire  mention  de  l’incifion  propofée 
par  cet  Auteur  pour  y  remédier  :  mais  il  fait  part 
d’une  Obfervation  très  -  intéreffante  relative  à  notre 
objet.  Un  Capucin  de  Pouzzol  ,  nommé  le  Frere 
Sauveur  ,  fut  attaqué  d’un  charbon  à  la  paupière 
inférieure  ^  dont  la  guérifon  laiffioit  le  globe  de  l’œil 
a  découvert  ,  avec  une  grande  difformité  que  tous 
les  Chirurgiens  de  Naples  regardoient  comme  incu¬ 
rable.  Marc- Aurele  Severin  y  remédia  en  empor¬ 
tant  le  cercle  tuméfié  de  la  membrane  interne  de 
la  paupière,  &  il  parvint  par  cette  opération  à  re¬ 
mettre  les  chofes  à-peu-près  dans  l’état  naturel  (^i). 

Tous  les  Auteurs  fe  font  accordés  à  confeiller 
l’extirpation  de  la  membrane  interne  de  la  paupière^ 
lorfque  fon  bourfoufflement  idiopathique  eft  la  caufe 
de  l’éraillement  ou  plutôt  du  renverfement  de  la 
paupière.  Paul  d’Egine  prefcrit  de  traverfer  l’excroif- 
fance  avec  une  aiguille  armée  d’un  fil  ,  de  laiffer 
l’aiguille  en  place &  de  faire  avec  l’extrémité  du 
fil  une  anfe  ,  au  moyen  de  laquelle  on  fouleve  la 
pointe  &  la  tête  de  cet  inftrument  pour  favorifet 
la  diffedion  de  la  membrane  excédente.  Les  Chi¬ 
rurgiens  Arabes  ,  &  les  Italiens  qui  ont  écrit  d’après 
eux  ,  ont  adopté  ce  genre  d’Opération.  Guy  de 

{a)  Veruntamen  ego  comperz  everfam  a  curât o  carbunculo  palpehran, 
ita  ut  înferior  omnis  oculi  Jinus  paieret  ,  plurimîim  emendatam  conci/îorft 
circuit  deglûbratâ,  palpebrA.  Atque  illud  inquam  ad  unguem  evenit  frütfi 
vocato  Salvatcri  Puteolano  Capucino  ,  qui  defperatam  jam  per  Chirqtgp 
noftros  omnes  oculi concinnitatem  nofirâ  ejufmodi  concifione  propemodumi^' 
tegrè  recuperavît.  M,A.  Severinus,  de  Medic,  efïic.  Part.  II.  Cap.  XXXIÏI* 
î)e  Eâropio. 

Chauliac 
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Cîiaiiliac  (a)  propofe  trois  moyens  pour  détruire 
le  gonflement  de  la  membrane  interne  de  la  pau¬ 
pière.  Le  premier  ^  d’après  Jefus  (^)  ,  confilte  dans 
1  ufage  de  poudres  corrofives.  Le  fécond  ,  d’après 
d’autres  Auteurs  qui  confeillent  le  fer  rouge.  Guy 
de  Chauliac  approuve  aflez  ce  procédé  ,  ûuod  faits 
laudo  y  pourvu  ,  ajoute- 1- il  ,  qu’on  ait  l’attention 
de  garantir  l’œil  de  l’impreflion  du  cautère.  Si  le 
fuccès  n’y  répond  pas  ,  on  foulevera  avec  deux  ou. 
trois  petits  crochets ,  ou  par  le  moyen  du  fil  &  des 
aiguilles  ,  la  partie  qu’on  doit  couper  avec  un  bif- 
touri  ou  des  cifeaux. 

Quelqu’avantageufe  que  foit  cette  opération  ,  il 
ne  faut  y  avoir  recours  que  dans  le  cas  d’une  abfo- 
lue  néceflité  :  la  Chirurgie  a  des  expédiens  plus  doux 
pour  réprimer  la  prominence  contre  -  nature  de  la 
paupière  inférieure,  fur -tout  lorfque  ce  vice  eft 
idiopathique:  telle  eft  la  faignée  de  Wooihoufe.  Elle 
fe  fait  avec  un  pinceau  formé  de  huit  k  dix  barbes 
de  l’épi  d’une  efpèce  de  feigle  ,  lefqueîles  font  gar¬ 
nies  de  petites  pointes  fort  aiguës.  C’eft  une  ma¬ 
niéré  très-commode  de  faire  dégorger  les  vaifleaux 
variqueux  des  paupières  &  même  de  la  conjonfti- 
ve  ,  à  la  fuite  des  ophthalmies  rebelles  &  invété¬ 
rées  ;  cette  faignée  locale  opère  le  plus  grand  bien  ^ 
quand  elle  eft  pratiquée  à  propos.  Woolhoiife  fe  fer- 
voit  de  cet  inftrument  avant  l’année  1712  :  il  en  a 
fait  long-temps  un  fecret.  Les  Aftes  des  Médecins 
de  Berlin  ,  de  1718  ,  font  mention  de  la  tentative 

{a)  Tra6t.  VI.  Do£tr.  II.  De  Decoratione ,  Atüc.De  Abhreviatione  & 
Rever/atione  ’palpebrarum. 

(J})  Suivant  M.  Matthias  ,  Docteur  en  Médecine  &  Bibliothécaire 
de  rUniverfité  de  Gottingue  ,  dans  Xon  ConfpeBus  Medicorum 

Chronologicus  ,  publié  en  17^1  ,  Jefus  eft  un  Auteur  Arabe  du  neuvième 
fiècle.  Manget  [  Biblioth.  Scriptor.  Medicor.  ]  lui  donne  le  furnom  de 
Hall  ,  &  le  dit  Auteur  d’un  Traité  des  Maladies  des  Yeux  ^  qui  a  été 
traduit  &  imprimé  à  Venife  ,  en  149  y  ,  fous  le  titre  :  De  cognitîone 
infirmitatum  oculorum  3  &  curatiene  eorum. 

Tome  F.  Q 
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de  cette  opération  fur  une  femme  qui  avoit  une 
ancienne  ophthalmie  ;  mais  elle  ne  voulut  pas  fg 
foumettre  a  la  réitération  néceffaire  de  cè  fecours.  Je 
l’ai  vu  réuffir  ,  en  1740 ,  entre  les  mains  d’un  Saxon 
nommé  Meyners ,  qui  alloit  de  ville  en  ville  exercer 
fes  talens  dans  la  pratique  des  Opérations  convena¬ 
bles  aux  maladies  des  yeux.  Il  brofîbic  très-dextre- 
mentle  bord  des  paupières  tuméfiées  habituellement: 
le  vulgaire  connoîc  cette  indifpofition  fous  le  nom 
èijtux  hordes  écarlate.  Quelle  qu’ait  été  la  caufe  pri¬ 
mitive  de  cette  maladie ,  elle  peut  devenir  enfin  un 
mal  purement  local  ;  car  fur  quarante  ou  cinquante 
perfonnes  à  qui  j’ai  vu  enfanglanter  les  paupières 
fans  aucuné  précaution  ni  de  régime  ni  de  médi- 
camens  ,  ïh  vlj  en  eut  pas  quatre  dans  le  cas  de  fe 
plaindre  de  l’inefficacité  du  moyen.  Une  feule  opé¬ 
ration  fuffifoit  quelquefois.  D’autres  venoient  fe  faire 
rebroffer  au  bout  de  quelques  jours.  On  fe  fervoit 
pour  tout  panfement  d^une  ablution  avec  de  Peau 
fraîche  fur- le- champ  ;  &  l’on  recommandoit  de  la 
réitérer  deux  ou  trois  fois  le  jour. 

Platner  {a)  a  publié  ,  en  1728  ,  une  Differtation 
fur  ce  fecours  ;  &  il  prouve  qu’il  n’a  pas  été  in¬ 
connu  à  Hippocrate ,  dont  il  difeute  le  texte  avec 
un  profond  fçavoir ,  &  une  grande  cohnoiflance  de 
la  langué  Grecque  :  il  paroît  que  ce  premier  Maître 
de  l’Art  fearifioit  les  paupières  avec  les  feuilles  du 
grand  chardon  nommé  Atradyle  ;  Celfe  (b)  parle 
d’un  gonflement  prefque  incurable  qui  furviènt  à  la 

r 

{a)  Sçavant  ProfefTéur  de  Leipfick  ,  Confeiîîer  Aulique  du  Roi  àt 
Pologne  Electeur  de  Saxe  ,  mort  Doyen  de  fa  Faculté  à  la  fin  de  l’an" 
née  1737.  Il  avoit  cultivé  avec  un  goût  particulier  la  Chirurgie  oculairet 
pendant  fon  féjour  à  Paris,  en  1717  ,  il  s’étoît  attaché  à  M.  ^^oolhoufci 
M.  Platner  ,  qui  marche  avec  ardeur  fur  les  traces  de  fon  illuftre  ayeul, 
m’a  certifié  que  cet  habile  Médecin  avoit  été  reçu  Oculifte  au  College  dé 
Chirurgie  de  Paris,  &  quil  en  avoit  VU  les  Lettres.  ILétoit  alors  âgé  de 
vingt -quatre  ans. 

(J>y  Corn.  Celf.  Lib.  VL  Cap,  VL 
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fuite  de  rinflammation  des  yeux  ,  lequel  confifte 
en  une  âpreté  du  bord  des  paupières  :  elle  caufe 
une  lippicude  qui  contribue  encore  à  l’augmenter  au 
bouc  d’un  certain  temps.  Quelques-uns  ,  dit  Cdfe  , 
frottent  les  paupières  dures  &  épaiffes  avec  une  feuille 
de  figuier  ;  d’autres  les  fcarifient  avec-  une  fonde 
donc  le  bouc  eft  tranchant  &  affilé,  ou  les  ratifient 
avec  un  biftouri.  Celfc  ,  au  refte  ,  n’approuve  ces 
moyens  que  lorfque  fâprecé  eft  fort  confidérable  & 
invétérée  ;  encore  ne  faut-il  pas  ,  félon  lui ,  les  ré¬ 
péter  fouvent.  Il  afilire  qu’on  parviendra  mieux  au 
but  qu’on  fe  propofe ,  par  la  voie  du  régime  &  des 
remèdes  convenables  :  il  faut  faire  beaucoup  d’exer¬ 
cice  ,  fe  baigner  fouvent,  fe  baffiner  les  paupières  à 
différentes  reprifes  avec  beaucoup  d’eau  tiède,  &  ufer 
d’alimens  âcres  6’  exténuans  (a).  Paul  d’Egine  re¬ 
commande  la  pierre-ponce ,  les  feuilles  de  figuier  ,  ôc 
un  inftrument  particulier  compofé  de  trois  pointes 
tranchantes,  comme  nos  anciennes  aiguilles  à  abattre 
la  cacarafte  ;  elles  fortoienc  d’une  cannule ,  &  for- 
moient  un  vrai  fcarificateur  ;  les  Arabes  ont  adopté 
cette  Chirurgie  &  l’avoienc  empruntée  des  Grecs. 
Lanfranc  de  Milan  ,  qui  enfeignoit  &  exerçoit  la 
Chirurgie  à  Paris  au  treizième  fiècle ,  preferk  contre 
l’épaiffeur  &  le  renverfemenc  des  paupières  ,  de  les 
frotter,  jufqu’ken  faire  fortir  le  fang,  avec  des  feuil¬ 
les  de  ftaphifaigre  ;  &  de  les  laver  enfuite  avec  l’in- 
fufion  de  cumin  &  de  l’eau  marinée  :  &  fi  ce  moyen 
ne  fuffit  pas,  qu’on  ait  recours  à  l’extirpation  (b). 

Le  traitement  n’offre  tant  de  difficultés  que  parce 

(â)  Meiius  eodem  ratîone  viclâs  &  Idoneis  medicamentis  pervenitur. 
Ergo  exercitationibus  utêmur  &•  balneo  frequentiore  ,  multâque  oculorum 
palpebras  aquâ  calidâ.  fovebimus.  £ibos  autem  fumemus  acres  &  exté¬ 
nuantes. 

(b)  Palpebrarum  grojflcies  ê?  inverfatîo  curatur  cum  friBione  folîorum 
pituitaria,  ,  donec  provocetur  in  fanguine  :  &  tune  injiciatur  aqua  infu- 
fionis  cimini  &  faits.  Si  hoc  non  fu^cit  redeas  ad  curam  febel  &  unvuU. 
Lanfranc.  Chir.  Major.  Trad.  III,  ^ 
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qu’on  faifit  rarement  l’indication  précife.  La  ma¬ 
ladie  eft  fouvent  caufée  par  une  humeur  dart-reu- 
£c ,  &  le  bord  rouge  &  endammé  de  la  paupière  eft 
entretenu  dans  cet  état,  par  de  petites  ^  ulcérations 
imperceptibles.  Rhafis  le  dit  formellement  :  le  Cha¬ 
pitre  XIX ,  du  neuvième  Traité  du  Livre  au  Roi  AI- 
manfor  ,  commence  par  ces  mots  : .  . .  Cum  palpebra 
invcrfatur  &  interiùs  apparet  rubta  ^  afpcra  Jcahies 
adejî.  C’eft,  ajoute-t-il  y  une  maladie  grave,  chroni¬ 
que  &  de  difficile  guérifon.  Il  recommande  un  collyre 
compofé  avec  la  pierre  hématite  le  colcotar  cal- 
einé  ,  l’airain  brûlé ,  la  myrrhe  ,  le  faffran  ,  dans  du 
vin  vieux  :  ce  collyre  eft  cathérétique,  &  doit  pro¬ 
duire  un  bon  effet.  Je  rapporterai  ici  un  fait  dont 
j’ai  été  le  témoin.  M.  le  Marquis  de  Boifdenemetz, 
Chef  de  Brigade  des  Gardes- du- Corps  du  Roi, 
dans  la  Compagnie  de  M.  le  Prince  de  Beauveau, 
avoit  eu  une  ophthaîmie  affez  rébelle  ,  pour  laquelle 
il  avoit  été  faigné  &  tenu  au  régime  adouciffant ,  k 
î’ufage  du  petit-lait  &  des  collyres  anodyns ,  pendant 
plus  de  deux  mois.  Ce  mal  réduit  au  gonflement  ha¬ 
bituel  ,  incommode  &  douloureux  de  la  membrane 
interne  des  paupières  inférieures  ,  avec  une  exudation 
puriforme,  ne  cédoit  à  aucun  remède.  M.Tronchin 
fut  confulté  ;  il  confeilla  l’ufage  d’une  pommade 
avec  vingt-quatre  grains  de  précipité  rouge  en  pou¬ 
dre  très-fine  ,  incorporés  dans  deux  gros  d’onguent 
rofat  ,  pour  en  oindre  légèrement  le  bord  tuméfie 
des  paupières.  En  deux  fois  vingt -quatre  heures, 
ce  mal  fi  rebellé  a  été  parfaitement  guéri  fans  retour. 
J’ai  éprouvé  ce  remède  plufieurs  fois  depuis  ,  en  fem-^ 
blable  circonftance,  avec  lé  même  fuccès  (n). 

{a)  Voyez  fur  la  fcarification  des  paupières  ^  les  Inftitotions  de 
Chirurgie  par  Heifter ,  qui  rappelle  la  Diflertation  de  Platner ,  &  celle 
qu’avoir  publiée  deux  ans  auparavant  ,  en  lyzé,  M*.  Mauchart  furie- 
meme  fujet  5  fous  le  titre  De  Ophthalmoxyfi  -  nov  -  antiQuâ  j  feu  Hipps‘ 
cratico-  Woolkouftanâ.  On  la  trouve  dans  le  Recueil  des  Thèfes  choi£®s. 
de  Chirurgie  par  M.  dc.Idalkr. 
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L’Art  ne  manque  pas  de  reflburces  pour  parve¬ 
nir  k  la  cure  des  maladies  les  plus  opiniâtres  :  le 
point  important  eft  d’en  bien  difcerner  e  caraSère. 
Si  le  mal  a  fait  des  progrès  qui  rendent  ces  le- 
cours  trop  foibles ,  le  fer  &  même  le  feu  appliques 
avec  méthode  ,  opéreront  les  eiFets  les  plus  lalu- 

taires.  ,  r  • 

Le  fruit  de  nos  recherches  fera  donc  de  prolcrire 
des  opérations  inutiles  ,  &  de  rappeller  dans ^  la 
pratique ,  des  procédés  efficaces  qui  etoient  tomoes 
en  défuécude.  On  pourra  meme  fe  feryir  avec 
avantage  ,  dans  les  Opérations  que  nous  croyons 
devoir  adopter ,  de  quelques-uns  des  moyens  recom¬ 
mandés  pour  pratiquer  plus  facilement  celles^  que 
nous  rejettons.  Par  exemple  ,  les  Auteurs,  qui  ont 
confeillé  depuis  Ce//è  Vmcifmn  fémi  -  lunaire  à  la 
peau  des  paupières  ,  n’ont  pas  indiqué  comment 
on  s’y  prendroit  pour  la  faire.  Cela  n’eft  pas  fa¬ 
cile  a  moins  qu’on  ne  place  fous  la  paupière  une 
lame  de  plomb  ou  de  corne ,  qui  ferve  a  couvrir 
l’œil  &  à  tendre  la  paupière  ;  faute  de  ce  point 
d’appui  ,  il  n’auroit  guère  été  poffible  de  faire 
l’incifion  dans  la  forme  précife  qui  étoit  prefcrite.. 
C’eft  a  Woolhoufe  qu’on  doit  ce  moyen  auquel  il  a 
donné  le  nom  emboîtement.  Flatner  en  parle  dans 
fes  Inftituts  de  Chirurgie,  k  V Kx ticXe  La gophthalmie ; 
il  demande  que  cette  lame  foit  garnie  d’une”  peau 
très-fine  ,  telle  qu’on  la  trouve  chez  les  batteurs  d’or. 
Cette  plaque  concave  ,  tenue  par  un  Ayde  ,  peut 
fervir  k  garantir  le  globe  de  l’œil  dans  le  cas  où  l’on 
auroit  k  employer  le  cautère  aâuel ,  ou  a  paffer  la 
pierre  infernale  fur  la  membrane  interne,  des  pau¬ 
pières. 

Quoique  nous  regardions  l’Opération  de  CeJfc 
comme  une  faufle  fpéculation  ,  THiftoire  de  l’Arc 
fur  cet  objet  feroit  incomplette  ,  fi  l’on  ne  faifoit  pas. 
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quelques  remarques  fur  l’un  des  moyens  que  l’on  a 
propofés  pour  empêcher  la  réunion  des  lèvres  de 
la  plaie.  Les  plus  anciens  Auteurs  ne  prefcrivoient 
que  l’interpofition  d’un  bourdonnet  de  charpie. 
Platner  femble  lui  préférer  une  lame  de  plomb  pré- 
parée  d’avance  ,  &  propre  à  écarter  les  bords  de 
l’incifion  ;  car  dans  l’alternative  des  deux  corps  in¬ 
termédiaires  j  il  nomme  la  plaque  de  plomb  avant 
la  charpie  fèche  (û). 

Cette  plaque  de  plomb  m’a  paru  bien  étrange, 
&  j’ai  été  curieux  de  fçavoir  par  quelle  voie  elle 
s’étoit  introduite  dans  les  Livres  de  l’Art  ;  car  je 
fuis  perfuadé  qu’elle  n’a  jamais  été  avouée  dans  la 
pratique.  Trompé  par  les  expreffions  de  Maître- 
Jan  ,  j’ai  cru  que  c’étoit  une  imagination  de  quel¬ 
que  Ecrivain  de  la  fin  du  dernier  fiècle.  Voici  fon 
texte  :  »  On  dit  qu’il  faut  incifer  la  peau  en  forme 
de  croijfant y  àont  les  extrémités  foient  tournées  en 
bas  ,  ôc  la  partie  gibbe  en  haut  ;  divifer  enfuite 
la  peau  pour  la  faire  defcendre  en  bas  ;  l’entretenir 
en  cet  état  avec  de  la  charpie  ,  quelques  Modernes - 
ajoutenc  avec  une  petite  platine  de  plomb  ,  logée 
entre  les  deux  lèvres  de  la  plaie  ,  « 

Je  n’ai  trouvé  pour  juftifier  cette  afièrtion  ,  que 
deux  paflages  dans  le  Traité  des  Opérations  de 
Chirurgie  par  Thevenin  :  au  Chapitre  XLIX.  Du 
Lagophthalmos ,  il  dit  qu’il  faut  féparer  &  écarter  les 
bords  de  rincifiôn  avec  de  la  charpie  râclée  ,  ou 
une  petite  platine  de  plomb  ,  qui  fera^logée  entre  les 
deux  lèvres  de  la  plaie  ,  afin  de  rengendrer  de  la 
chair  au  milieu.  Et  dans  le  Chapitre  fuivant  ,  De 
l^Edropion  yThQVtrim  preferit  de  féparer  les  bords, 
&  de  mettre  entre  deux  de  la  charpie  ,  ou  une  petite 

{a)  In  plagam  conjicimtur  lamella  plumhea  priùs  ei  aptata  ,  vel  H" 
namenta  ficca  ,  qu&  ,  diduBam  cutim  conjungi ,  prohibent,  Platn.  Inftit* 
Chir.  §.  j8i. 
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plaûnt  de  plomb  fort  déliée  ,  qui  fera  placée  adroi- 
iement  entre  les  deux  lèvres  de  la  plaie  ,  pour  les 
empêcher  de  s’approcher  &  de  fe  rejoindre.  ^ 
Quand  on  connoîc  l’adion  de  la  Nature  oc  les 
effets  donc  elle  eft  capable^  pour  fe  débarraffer 
des  corps  étrangers  qui  la  gênent  ,  on  fçait  qu’il 
n’eft  pas  poflibie  qu’une  lame  de  plomb  puifle 
féjourner  dans  une  plaie  auffi  fuperficielle  que  celle 
qu’on  feroit  à  la  peau  des  paupières.  J’aurois  laiffë 
ce  moyen  dans  l’oubli  qu’il  mérité,  fi  je  navois  pu 
remonter  a  la  fource  ,  &  découvrir  les  intentions 
primitives  qu’on  a  eues  en  le  propofant.  Marc- 
Aurele  Severin  attribue  l’invention  de  la  plaque  de 
plomb  à  Roland,  qu’il  qualifie  du  titre  de  Chi¬ 
rurgien  très-expert.  On  la  proportionne  à  la  divifion, 
dans  laquelle  on  met  un  bourdonnet  que  cette  pla¬ 
que  contient.  Elle  eft  armée  de  quatre  fils  qui  fer¬ 
vent  à  la  coudre  aux  lèvres  de  la  plaie ,  afin  de  les 


tenir  écartées.  On  ne  fupprime  cette  plaque  que  le 
neuvième  ou  l’onzieme  jour ,  puis  on  traite  la  plaie 
à  l’ordinaire.  Voilà  le  précis  de  ce  que  dit  à  ce  fujet 
Marc-Aurele  Severin. 


La  Chirurgie  de  Roland  ,  de  Parme ,  Auteur  du 
treizième  fiècle ,  a  été  imprimée  à  Venife  en 
Le  renvoi  de  Marc-Aurele  Severin  eft  exaft  ;  mais 
fon  expofition  ne  l’eft  pas  ;  car  fuivant  Roland  la 
lame  de  plomb  devoir  avoir  quatre  fils  a  chacun  de 
fes  bords,  pour  être  coufue  également  par  quatre 
points  de  future  à  la  lèvre  fupérieure  &  à  la  lèvre 
inférieure  de  l’incifion.  Je  conviens  qu’avant  cette 
recherche  les  futures  m’avoient  paru  inventées  ex- 
clufivement  pour  la  réunion  des  plaies.  Roland  a 
exercé  fon  génie  en  imaginant  une  future  divifive 
pour  la  cure  de  VEdropium  :  il  a  mis  autant  d’in-^ 
duftrie  à  trouver  un  moyen  de  tenir  les  lèvres  de 
la  plaie  écartées  fuivant  l’intention  qu’on  en  avoit , 
que  les  autres  Maîtres  de  l’Art  en  ont  mis  à  mul- 
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ri  plier  les  méthodes  de  réunir  les  plaies  dont  on  cher- 
choit  à  obtenir  la  confolidacion ,  d’après  l’indication 
naturelle.  Il  n’y  a  rien  d’étonnant  que  ce  procédé  fore 
douloureux  &  très-inutile  ,  foit  tombé  dans  l’oubli  ; 
mais  il  l’eft  ,  ce  me  femble  ,  qu’on  ait  conferyé  le 
fouvenir  de  la  plaque  de  plomb  ,  fans  rappeller  de 
quelle  maniéré  elle  pouvoir  être  efficacement  main¬ 
tenue  dans  la  plaie ,  pendant  le  temps  qu’on  jugeoit 
convenable  ,  &  qui  avoir  été  fixé  à  l’efpace  de  neuf 
ou  d’onze  jours.  Au  refte  ,  il  eft  trille  de  voir  que 
l’humanité  a  fouflert  ou  pu  foulFrir  de  ceux  qui 
avoient  la  meilleure  volonté  de  lui  être  utiles ,  &  par 
les  moyens  mêmes  qu’ils  lui  croyoient  favorables. 


NOUVELLES  REMARQUES  fur  la 


prétendue  Régénération  des  Chàirs  dans  des 
plaies  &  les  ulcérés. 

Les  Praticiens  vulgaires ,  guidés  par  les  principes 
de  l’Ecole  &  livrés  à  la  routine  ,  ont  dû  regarder 
l’hommage  que  Sancajfani  rend  à  la  Nature  ,  comme 
une  injure  faite  à  T  Art.  Ce  fçavant  Médecin ,  grand 
amateur  de  la  Chirurgie  ,  a  abrégé  la  doclrine  de 
Magatus  fur  le  Traitement  des  Plaies ,  &  l’a  mife 
en  aphorifmes  :  il  dit  au  commencement  de  la  pre¬ 
mière  Centurie  ,  que  quiconque  prétend  s’attribuer 
la  gloire  de  la  guérifon  d’une  plaie  fe  trompe  foi- 
même,  &  ceux  qui  ont  confiance  en  lui  ,  que  c’eft 
à  la  Nature  qu’on  doit  véritablement  le  fiiccès  (a), 
La  difficulté  eft  de  connoître  la  irîàrche  de  la  Na- 

(à)  Quîfquzs  pbi  gloriam  fanati  vulnerîs  adfcribere  volet  ,  àedpîet  & 
ipfum  &  eos  qui  ilU  confidunt. . .  .  NatUra  efi  vera  morborum  medicatri*  ^ 
v.t  Japienur  Jenthhat  Hippocrates,  Cent.  I.  Chk.  Aphorifm,  i  6c  j.  >  ^ 

ture , 


DES  Chairs. 

mre  \  cette  connoiflance  eft  la  lumière  de  I  Arc. 
Pourquoi  confidérer  abftradivemenc  ce  qu’il  tauc 
identifier  ?  Le  Chirurgien  eft  le  mmiftre  &  l’inter¬ 
prète  delà  Nature  :  elle  eft  admirable  dans  toutes 
fes  opérations  ;  il  faut  la  plus  grande  fagacicé  pour 
faifir  Ta  maniéré  d’agir  dans  les  chofes  mêmes  qui 
font  le  plus  foumifes  à  nos  fens  ;  &  fans  une  étude 
profonde  ,  comment  pourroit-on  lui  être  utile  dans 
les  occafions  où  elle  a  un  befoin  indifpenfable  de  fe- 
cours.  L’Art  a  des  bornes  ,  fans  doute  ;  mais  elles 
forment  une  enceinte  immenfe  que  peu  de  gens  ont 
parcourue.  .  Plufieurs  parties  ont  été  cultivées  avec 
avantage  ;  nous  en  convenons  avec  reconnoifîance 
en  rendant  juftice  aux  travaux  de  nos  Maîtres.  Mal^ 
gré  leur  fçavoir  &  toute  leur  habileté  ,  ils  n’ont  pu 
empêcher  l’ivroie  de  croître  avec  le  bon  grain  dans 
le  terrein  qu’ils  avoienc  fertilifé  :  ce  n’eft  qu’avec  des 
foins  alîidus  &  pénibles  qu’on  parviendra  à  déiruirç' 
ces  mauvaifes  produftions. 

Il  eft  naturel  &  peut-être  eft-il  nécefîaire  aux  pro¬ 
grès  des  Sciences  de  des  Arts  ,  que  ceux  qui  ont  le 
bonheur  de  faire  connoître  les  erreurs  capitales  iqui 
s’y  étoient  gliflees  &  maintenues  pendant  üne  longue 
fuite  de  fiecles  ,  ne  foient  pas  à  l’abri  des  contradic¬ 
tions.  Qu’elles  nailTent  ou  non  de  la  prévention ,  de 
la  jaloufie  ,  ou  du  defir  de  la  perfeètion  ;  que  les 
motifs  en  foient  honnêtes  ou  ne  le  foient  pas ,  tous 
les  hommes  ,  fans  exception  ,  font  intérefîes  au 
progrès  de  la  Chirurgie  &  à  la  plus  grande  certi¬ 
tude  de  fes  principes.  La  critique  a  fon  utilité  ,  & 
elle  ne  nous  a  pas  manqué  de  la  part  de  ceux  mêmes 
qui  aurôient  dû  applaudir  à  nos  fuccès  ;  puifqiie 
l’accroifîement  des  lumières  honore  l’Art  en  le  per- 
feftionnant  ,  &  contribue  à  la  gloire  de  tous  ceux 
qui  le  profeffent. 

L’opinion  qui  avoit  fait  admettre  la  régénéra¬ 
tion  des  chairs  dans  les  plaies ,  a  été  combattue  par 
Tom&  V,  R 
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M.  Fabre  ;  il  a  fubfticué  k  ce  dogme  erroné  de  nos 
prédécefléurs  ,  un  principe  très- lumineux  dont  nous 
venons  défaire  voir  l’utilité  dans  la  profcription  d’une 
méthode  d’opérer  ,  confeillée  fans  interruption ,  con¬ 
tre  le  vœu  de  la  Nature  &  par  conféquent  contrôles 
vraies  règles  de  l’Arc  ,  depuis  Celjc  jufqu’k  nous. 
Un  feul  Praticien  avoit  fenti  le  faux  de  cette  fpé- 
culation  ,  au  commencement  de  ce  fiècle  :  c’eft 
Antoine  Maître-Jan  ,  Chirurgien  à  Méry-fur-Seine: 
fon  Traité  fur  les  Maladies  des  Yeux  donne  une 
bafe  d’excellente  dodrine,  trop  négligée  fur  le  point 
dont  il  s’agit,  parles  Compilateurs  qui  ont  écrit  de¬ 
puis  lui,  Heifter ,  fi  attentif  k  profiter  de  ce  que  la 
ledure  des  bons  Auteurs  lui  a  fourni  pour  compofer 
fes  Inftitutions  de  Chirurgie  ,  n’a  pas  été  frappé 
des  réflexions  judicieufes  de  Maître-Jan.  Cet  Au¬ 
teur  ,  fans  s’être  élevé ,  ex  profcjfo  ,  contre  la  ré¬ 
génération  ,  a  connu  que  le  gonflement  de  ce 
qu’on  appelle  nouvelles  chairs  dans  la  cavité  des 
plaies  ,  n’étoit  qu’un  état  paflkger ,  &  non  une  re- 
produdion  réelle  ;  il  a  bien  vu  que  l’aflaiflemenc 
de  le  reflerrement  de  ces  prétendues  chairs  précé- 
doienc  leur  exficcation  ,  donc  la  cicatrice  efl:  l’effet  : 
il  a  obfervé  que  la  peau  fe  refferroit  de  toutes  parts 
dans  les  plaies  avec  perte  de  fubffance  ,  &  que  la 
cicatrice  avoit  toujours  moins  d’étendue  que  la 
portion  de  peau  qui  avoit  été  détruite  ;  ce  qui  ne 
peut  avoir  lieu  que  par  un  allongement  que  pro¬ 
duit  l’affaiffement  des  parties  fubjacentes  :  enfin,  il 
a  remarqué  que  dans  les  plaies  profondes  ,  les  ci¬ 
catrices  étoienc  enfoncées  ,  &  que  le  bord  de  la 
peau  fe  replioit  dans  l’enfoncement.  En  traitant 
des  ulcères  dans  différens  Chapitres  ,  Maître-Jan 
n’a  point  taché  fa  théorie  par  des  formules  de 
remèdes  propres  a  favorifer  la  régénération  des 
chairs  ;  il  ne  donne  a  aucun  médicament  la  qualité 
de  farço tique  ni  d’incarnatif. 
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Cette  dodrine  mife  dans  un  jour  convenable  ,  a 
été  difcutée  avec  grande  attention ,  pendant  plulieurs 
années  ,  par  diiîérens  Membres  de  TAcadémie.  Les 
Mémoires  qu’Elie  a  publiés  fur  ce  fujet  intéreffant, 
dans  fon  quatrième  Tome ,  paroifî’ent  avoir  été  ac¬ 
cueillis  par  ceux  des  gens  de  l’Art  dont  le  fuffrage 
peut  être  regardé  comme  la  récorapenfe  la  plus  fîat- 
teufe.  Il  y  en  a  cependant,  qui  plus  attachés  à  leurs 
préjugés  qu’aux  progrès  de  la  profefEon  qu’ils  exer¬ 
cent  ,  ont  imaginé  qu  on  avoit  travaillé  au  détriment 
de  la  Science ,  en  établifîant  des  principes  contraires 
aux  opinions  reçues  ;  ils  rejettent  ces  principes  fans 
aucun  égard  aux  faits  &  aux  raifons  par  lefquels  on 
a  porté  la  convidion  fur  ce  point  fondamental  de 
théorie  &  de  pratique.  Aucune  matière  n’ayant  été 
examinée  contradidoirement  avec  plus  de  zèle  ,  de 
fuite  &  de  réflexions  ,  il  femble  qu’on  contefteroit 
moins  aujourd’hui  pour  l’intérêt  de  la  vérité  ,  que 
par  le  defir  de  difputer  &  de  ne  pas  vouloir  fuivre  la 
raifon  fur  les  traces  d’autrui.  Dans  tous  les  temps 
&  fur  les  faits  les  plus  certains  ,  il  s’eft  trouvé 
une  efpèce  de  Sçavans  confl:amment  attachés  a  fa- 
vorifer  &  à  défendre ,  par  tous  les  détours  d’un  rai- 
fonnement  artificieux  ,  les  préjugés  qui  avoient  jetté 
de  profondes  racines  dans  les  efprits.  Riolan  dé- 
clamoit  dans  les  Ecoles  publiques  ,  &  probable¬ 
ment  avec  l’applaudiflement  de  fes  Auditeurs  ,  con¬ 
tre  la  circulation  du  fang  ,  après  qu’Harvey  en  eut 
fait  la  découverte  ,  &  donné  fur  cette  importante 
vérité  les  preuves  les  plus  démonftratives.  Il  fe 
trouve  auflî  des  efprits  bien  faits  qui  faififfent  le 
vrai  à  la  première  vue  ,  &  qui  par  l’étendue  de 
leurs  connoiflances  fçavent  le  mettre  dans  tout  fon 
jour  &  en  tirer  les  conféquences  les  plus  utiles. 
C’efl:  une  juftice  que  nous  devons  à  l’Auteur  d’une 
Diflertation  fur  la  confolidation  des  plaies  (a)  ,  pu- 

(a)  De  modo  quo  natura  folutum  redintegrat. 

R  ij 
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bliée  a  Leyde  ,  en  1763  ,  par  M.  Bezoet  ,  de  Rot, 
terdam  ,  podeur  en  Médecine.  Quoique  cet  Ou, 
vrage  ait  précédé  de  quelques  années  le  volume  de 
l’Académie  où  cette  queftion  a  été  traitée  ,  il 
pas  fur  le  travail  de  M.  Fabre  l’avantage  de  la  prio¬ 
rité.  Notre  Collègue  avoir  fait ,  dès  le  13  Avril  1752, 
la  première  leéture  de  fon  Mémoire  fous  le  titre 
à^EJfai  fur  le  méchanifme  de  la  régénération  des  chairs  t 
il  en  a  été  fait  mention  détaillée  dans  les  Journaux 
&  même  dans  quelques  Ouvrages  publiés  fur  la 
Chirurgie  ,  avant  l’impreffion  du  quatrième  Tome 
de  nos  Mémoires. 

Pour  connoître  les  loix  de  la  Nature  dans  ce  qui 
rétablit  la  continuité  des  parties  divifées  ,  il  eft  à 
propos  d’obferver  les  phénomènes  qui  fe  manifeftent 
pendant  la  cure  des  plaies.  M.  Bezoet  examine 
d’abord  ce  qui  leur  arrive  au  premier  moment 
par  récoulement  du  fang  ,  par  la  contraéBon  des 
vailTeaiix  coupés  ,  &  par  l’accès  de  l’air.  A  ce  pre¬ 
mier  état  où  la  plaie,  eft  fanglante ,  fuccède  celui  de 
l’inflammation  ,  accompagné  de  chaleur  &de  fëvrer 
c’eft/le  fécond  état  d’une  plaie.  Le  troifieme  ou  le 
quatrième  jour  ^  plutôt  ou  plutard  ,  fuvant  les  cir- 
conftances ,  la  furface  de  la  plaie  commence  à  s’hu- 
mefter  par  le  relâchement  des  orifices  des  vaifleaux 
divifés  ;  il  en  découle  une  hunieur  qui  devient  pu-^ 
rulente  \  le  gonflement  &  la  tenfion  des  bords  de 
la  plaie  diminuent  infenfiblement ,  ainfi  que  la  cha¬ 
leur  ,  la  rougeur  &  la  douleur  ,  qui  étoient  les 
fymptômes  de  l’inflatnmation.  Ce  troifieme  état 
eft  celui  de  la  fuppuradon.  Enfin  ,  le  pus  devient 
plus  tenu,  moins  abondant  ;  les  bords  de  la  plaie 
s’affaiffent,  les  chairs  fe  deflèchent  peu-à-peu  ,  &  il 
fe  forme  une  cicatrice  fur  les  parties  qui  éîoienc  dé¬ 
couvertes.  M.  B.  rapporte  ici  l’opinion  de  Boerhaave 
&  de  Van- Swieten  fon'  fçavant  Commentateur  j 
fur  le  méchanifme  de  la  Nature  dans  ce  cas.  Ils 


DES  Chairs.  ^33 

îmaginoient,  dit-il,  voir  la  plaie  fe  remplir  chaque 
jour  ,  peu-à-peu  ,  du  fonds  vers  la  furface  ,  &  de 
la  circonférence  au  centre  ,  par  la  formation  d  une 
nouvelle  matière  ,  rouge  ,  vive  ,  laquelle  examinée 
avec  le  microfcope  repréfente  les  extrémités  très- 
tendres  &  pulpeufes  des  vailTeaux  excroifîans  ;  & 
que  par  la  rencontre  &  l’union  des  orifices  de  ces 
vaiffeaux  ainfi  allongés  ,  la  fubftance  perdue  fe  trou- 
voit  rétablie  &  réparée  par  une  vraie  régénération. 

Mais  on  fe  trompe  ,  dit  M.  B. ,  en  croyant -que 
la  cavité  des  plaies  qui  diminue  journellement  à 
vue  d’œil  ,  s’efface  par  la  produdion  d’une  nou¬ 
velle  fubftance.  Cette  incarnation  apparente  eft 
l’effet  néceffaire  de  la  détumefcence  des  bords  de 
la  plaie  :  la  fuppuration  opère  la  déplétion  des 
vaiffeaux  engorgés  ,  &:  à  mefure  que  les  fôlide? 
fe  relâchent,  les  lèvres  de  la  plaie  doivent  néceffai- 
rement  fe  rapprocher ,  &  enfin  fe  réunir  &  fe  coii- 
folider  ,  comme  cela  fe  voit  dans  les  plaies  mêmes 
où  il  n’y  a  point  de  perte  de  fubftance  ;  car  lorfque 
celles-ci  fe  terminent  par  fuppuration  ,  on  obferve 
la  même  protubérance  de  vaiffeaux  j  ôc  l’incarna¬ 
tion  y  a  lieu  ;  cependant  la  nature  n’a  aucune  perte 
à  réparer  ;  il  n’y  a  point  de  régénération  y  quoi¬ 
qu’on  obferve  les  mêmes  phénomènes  que  dans  les 
plaies  où  l’on  a  cru  voir  la  formation  d’une  nou¬ 
velle  fubftance  ;  ce  feul  exemple  eft  péremptoire. 
Nous  l’avons  déjà  dit  ;  l’illufion  des  fens  a  paffé 
dans  l’efprit  des  Obfervateurs  ,  &  l’importànée  du 
fujet  nous  a  forcé  de  répéter  dans  la  difcufliôn  pré¬ 
cédente  ,  à  l’occafion  de  l’opération  propofée  pour 
l’allongement  de  la  paupière  renverfée  ,  que  cette 
prétendue  régénération  des  chairs  eft  un  être  de 
raifon  ,  &  l’un  des  plus  pernicieux  préjugés  qui  fe 
foi^t  introduits -dans  la  théorie  de  l’Art ,  pour  en 
altérer  la  Pratique. 

■Dans  les  plaies  où  il  y  a  eu  la  plus  grande  perte 
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de  fubftance  ,  Ton  ne  voit  auçun  veftige  de  répaïa^ 
tion.  Poui^  prouver  cette  propofitipn  ,  M.  B.  fe  fert 
de  l’exemple  des  membres  amputés.  La  cicatrice  du 
moignon  eft  attachée  à  l’os  ;  la  peau  eft  pliffée ,  dç 
forme  des  filions  de  la  circonférence  au  centre  fu^ 
les  extrémités  mufculaires.  A  ces  réfultacs  d’Obfer- 
vations  confiantes  .&  connues,  il  joint  un  fait  par¬ 
ticulier  fur  une  plaie  de  tête.  Les  fymptôiïies  fâ¬ 
cheux  faifoient  craindre  raffe^ion  du  cerveau  ;  Iç 
Chirurgien  qui  traitoic  le  blefTé  ,  préfumant 'que 
l’opération  du  rrépan  .pourroît  être  nécefTaire  ,  pré¬ 
para  les  chofes  par  ime^  incifion  cruciale  ,  dont  il 
retrancha  les  angles.  Les  açcidens  s’étant  diffipés 
heüreufement  ,  il  ne  fut  queflion  que  de  guérir  la 
plaie.  M.  B.  obferva  que  la  cicatrice  naifToit  de  la 
circonférence  de  la  plaie ,  &  qu’elle  s’avaneoit  vers 
le  centre,  par  rexficcatipn  des  papilles  qui  pointoient 
en  bourgeons -à  la  furfaee  de  l’os  ;  il  en  réfulta  une 
lame  très-mince  qui  recouvroit  le  crâne ,  mais  fans 
aucune  réparation  des  parties  qui  conftitu oient  les 
tégumens  naturels.  Il  eft  inutile  d’avertir  ici  ,  dit 
M.  B.,  que  la  fubftance  qui  recouvre  la  furfaee 
découverte  des  os,  enfemblable  cas  ,  n’eft  pas  la 
végétation  d’une  nouvelle  chair  ;  ce  font  les  vaif- 
feaux  de  l’os  même  qui  n’étant  plus  contenus ,  fe  tu¬ 
méfient  à  fa  furfaee ,  comme  cela  arrive  dans  la  plus 
fimple  folution  de  continuité.  Nous  avons  expliqué 
ailleurs  {a)  cOnament  s’opéroit  la  confoUdation 
d’une  plaie  à  la  tête  ,  avec  perte  des  tégumens  par 
laquelle  une  affez  grande  partie  du  crâne  étoic  à 
découvert.  M.  B.  a  bien  reenarqué  qu’en  général 
l’affaiflèment  ne  fe  borne  pas  à  la  circonférence  de  la 
plaie,  &  que  l’amaigrifîementde  toute  la  partie  con¬ 
tribue  à  la  dépreflion  locale  dans  les  cicatrices  enfon¬ 
cées.  Il  n’en  eft  pas  moins  vrai  que  les  parties  dont 

{ e  )  Mém,  de  l’Aca^,  Tom.  IV.  pag,  1 1 8, 
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le  tiffu  cellulaire  eft  très  -  ferré  ,  qui  ont  le  moins 
de  fubftances  adipeufes  ,  &  par  confequent  dont 
ramai^rilTement  n’eft  pas  fenfible  ,  prefentent  les 
mêmes  phénomènes.  Notre  Auteur  cite  a  ce  lujet 
l’exemple  de  la  langue  ,  où  l’on  ne  peut  pas  dire 
que  le  tilTu  graifTeux  ,  ou  des  panfements  peu  conve¬ 
nables  puiflent  mettre  obftacle  à  la  renaiffance  d’une 
nouvelle  fubftance.  Quand  on  a  mutilé  la  langue 
dans  l’extirpation  d’une  tumeur  chancreufe  ,  la  ci¬ 
catrice  montre  toujours  une  dépreffion  relative  a  la 
quantité  de  la  fubftance  détruite. 

La  formation  des  chairs  fongueufes  dans  les 
plaies  ne  donne  pas  ,  comme  on  pourroit  le  croire, 
un  argument  en  faveur  de  la  régénération.  Ces  végé¬ 
tations  contre -nature  fe  forment  ou  fè  reproduifent 
quelquefois  en  fi  peu  de  temps  ,  &  avec  un  volume 
'fi  confidérable  ,  qu’il  eft  clair  qu’elles  ne  font  qu’un 
engorgement  humoral  dans  les  vaifleaux  &  dans  les 
cellules  très  -  extenfibles  du  tiffu  adipeux.  Lorfque 
la  peau  eft  emportée  ,  le  tiffu  cellulaire  n’étant  plus 
foutenu  ,  doit  néceffairement  fe  bourfoufîler  ,  fe  dif-  , 
tendre ,  fe  jetter  à  l’extérieur  ôc  déborder  le  niveau 
de  la  peau  :  fes  vaiffeaux  s’engorgent  ;  c’eft  ce  qui 
change  la  couleur  naturelle  de  la  membrane  adi- 
^ufe  en  une  rougeur  inflammatoire  M.  Grashuis  , 
JDoéleur  en  Médecine  d’Amfterdam  ,  Alfocié  de 
notre  Académie  ,  &  de  celle  des  Curieux  de  la  Na¬ 
ture  ,  en  avoit  fait  la  remarque  dès  l’année  1741 , 
dans  un  Ouvrage  très  -  eftimé  fur  le  fquirrhe  ôc  le 
cancer  :  &  l’on  voit  par  fa  Differtation  fur  les 
remèdes  fuppuratifs  ,  à  laquelle  on  a  adjugé  le  Prix 
de  l’Académie  Royale  de  Chirurgie  en  174^  ,  qu’il 
a  bien  obfervé  la  marche  de  la  Nature  dans  les  af- 
feâions  donc  le  tiffu  cellulaire  eft  le  fiego  (a). 


3  Pieces'^ui  ont  concouru  cour  le  Prix-  de  TAcadi  Ri 
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1^6  Sur  ia  régénération 

M.  B.  rappelle  ici  ce  que  les  Anciens  ont  dit 
contre  la  régénération  des  fubftances  perdues ,  & 
diftinâioa  futile  qu’on  a  faite  pour  concilier  les  prin. 
cipes  inconteftables  de  la  non-régénération  des  par, 
ties ,  avec  la  nouvelle  produdion  qu’on  croyoit  voir 
dans  la  cavité  des  plaies.  On  efl;  convenu  que  les 
parties  fpermatiques  ne  fe.régénéroient  point  ;  que  la 
fubftance  perdue  d’un  mufcle ,  d’un  tendon  ,  d’un  os 
ne  fe  reproduifoit  jamais  :  on  a  cru  reftreindre  cette 
vérité  en  difant  que  les  parties  fanguines  étoient  fuf- 
ceptibles  de  réparation.  Mais  qu’eft-ce  que  des  par¬ 
ties  fanguines  qui  ne  font  pas  fpermatiques  ? 

Quand  on  étudiera  avec  réflexion  le  Traité  de  la 
Suppuration,  par  M.  Quefnay  ,  on  verra  que  cet  il- 
lu  ftre  Auteur  en  confervant  les  termes  d’incarnation 
&  de  régénération  ,  ne  leur  attache  pas  les  idées  vul¬ 
gaires  ,  qu’il  n’admet  point  la  réparation  des  fub¬ 
ftances  détruites.  Ne  dit  Tl  pas  pofitivement ,  que 
quand  la  régénération  eft  achevée  ,  que  la  plaie  eft 
refermée ,  &  que  la  fubftance  des  parties  qui  ont  fervi 
a  remplir  par  leur  extenfion  la  cavité  de  la  plaie  yi 
re£errc  &  fc  remet  dans  fon  état  naturel  ;  ces  prétendues 
-  chairs  régénérées  y  pour  àinft  dire ,  leur  forme 

dé  chair  ,  fur-tout  de  chair  fanguine  ,  &  qu’elles  re-. 
prénnent  dans  les  parties  molles  les  caraftères  des  par¬ 
ties  blanches  qui  les  ont  fournies.  Un  peu  plus  loin  il 
dit,  que  deux chofes  contribuent  à  remplir  les  plaies 
avec  perte  de  fubftance  ;  fça voir  le  rapprochement  des 
chairs  voifînes  &  rincarnation  :  voilà  donc  l’afFaifle- 
mént  regardé  comme  le  premier  agent  par  lequel  le 
vùide  des  plaies  diminue  confldérablement  en  peu  de 
temps.  Il  n’eft  plus  queftion  que  de  fçavôir  en  quoi 
confîfte  V incarnation.  Ce  n’eft  ,  fuivant  M.  Quefnay, 
que  la  dilatation  des  vaifleaux  &  des  tiflns  les  plus 
délicats  &  les  plus  foibles  ,  c’eft-à-dire  qui  font  le 
moins  capables  de  réfifter  dans  ce  cas  ,  ou  ils  man¬ 
quent  d’appui  ,  &  où  ils  font  amollis  &  relâchés 

par 
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par  les  matières  que  fournit  la  fuppuration  ^  &  par 
les  remèdes  relâchans  donc  on  a  fi  fort  abuie  dans 
le  traitement  des  ulcères  :  le  tiffu  cellulaire  dont  le 
corps  des  mufcles  ôc  les  parties  membraneufes  mê¬ 
mes  font  très-fournis  ,  ne  manque  pas  de  petits  ré- 
feaux  fanguins  3  c’efl:  l’engorgement  de  ces  vailTeaux 
répandus  fur  une  membrane  dont  la  contexture  eft 
extenfible  ,  qui  en  a  impofé  pour  une  régénération 
de  chairs  ;  &  M.  Quefnay  dit  en  termes  formels , 
dans  fon  Traité  de  la  Suppuration  ,  que  cette  même 
dilatation  des  vailTeaux  qui  produifent  ces  réfeaux 
&  celle  du  tiflu  compris  entre  ces  vaiffeaux  ,  peut 
donner  aux  petites^  membranes  qui  forment  les  cel¬ 
lules  des  grailTes  ,  une  épaiffeur,  une  denfité ,  une 
rougeur  ,  qui  dégüifent  ce  tilfu  cellulaire  fous  la 
forme  d’une  chair  vermeille  ôc  ferme. 

Cette  incarnation  de  la  plaie  n’eft  donc  pas  le 
produit  d’une  génération  nouvelle  ;  ce  font  les  vaif- 
îèaux  mêmes  de  la  partie  qui  fe  tuméfient  un  peu  , 
&  la  cicatrice  les  afiaifle.  Elle  ne  fe  formeroit  même 
pas  fi  ces  prétendues  chairs  étoient  un  peu  plus  tu¬ 
méfiées  par  l’abord  des  fucs  ;  car  alors  elles  fe  mon- 
treroient  fous  rafped  de  chairs  fongueufes  :  cela 
n’eftque  trop  ordinaire  faute  d’attention ,  &  alors  il 
faut  les  réprimer  avec  des  déterfifs  irritans ,  &  fou- 
vent  même  on  eft  obligé  d’avoir  recours  aux  caufti- 
ques.  La  pierre  infernale,  dont  fufage eft  fi  fréquent, 
n’eft  prefque  employée  que  dans  cette  occafion. 

Les  Praticiens  qui  ont  bien  obfervé  la  marche 
de  la  Nature  dans  la  confolidation  des  plaies  ,  n’ont 
point  admis  la  régénération  qui  étoit  devenue  l’i¬ 
dole  des  routiniers.  On  lit  dans  l’Hiftoire  de  l’Aca¬ 
démie  Royale  des  Sciences  ,  Année  1704 ,  que  lé 
célèbre  Chirurgien  de  Méry- fur- Seine  ,  Antoine 
Maître  -  Jan  ,  avoit  envoyé  la  relation  d’un  polype 
confidérable  qu’il  avoit  extirpé  à  une  femme  avec 
fuccès.  Ce  corps  étranger  rempliftbit  la  narine  droite* 
Tome  F.  S 
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L’Auteur  dit  bien  expreflément  que  les  vaiffeaux 
fanguins  &  les  libres  nerveufes  de  ces  fortes  de  tu¬ 
meurs  ne  font  ni  ne  peuvent  être  des  générations 
nouvelles  ;  des  tifîus  fongueux  engorgés  de.  fluides 
produifent  ces  tumeurs  ;  elles  ne  font  que  des  mem¬ 
branes  allongées.  C’efl:  ainfi  ,  dit  M.  de  Fonteneile, 
dans  l’Excrait  qu’il  donne  du  Mémoire  de  Maitre- 
Jan  ,  qu’à  l’endroit  des  cicatrices  dont  les  plaies  ont 
été  profondes.,  on  ne  peut  enlever  la  peau  fans  in- 
térener  les  chairs  qui  font  au-defîbus  ,  parce  que 
ces  cicatrices  font  une  efpèce  de  peau  qui  a  été 
produite  ,  non  -  feulement  par  les  fibres  de  la  peau 
allongées  ,  mais  encore  par  celles  des  chairs  ;  &  ces 
chairs  qui  ont  contribué  à  cette  produdion ,  ont  été 
d’autant  plus  profondes  que  la  plaie  l’a  été.  En  gé¬ 
néral  ,  continue  le  Secrétaire  de  l’Académie  ,  on 
ne  peut  concevoir  qu’il  y  ait  des  produdions  nou¬ 
velles  ni  d’animaux  ni  de  leurs  parties  ,  dès  qu’el¬ 
les  font  organifées  ;  mais  feulement  des  dévelop- 
pemens  &  des  extenfions.  Une  partie  organifée  qui 
ne  s’étend  que  jufqu’à  fa  mefure  prefcrite  ou  ordb 
naire  demeure  véritablement  partie  ;  fi  elle  va  beau¬ 
coup  au-delà,  elle  devient  corps  étranger,  po¬ 
lype  ,.&c.  (a). 

Quelqu’un  a-t-il  nié  que  dans  les  plaies  qui  fup- 
purent,  ce  qurparoît  fous  la  forme  de  chairs  vives 
&  vermeilles  ne  foit  une  expanfion  dü  tifîli  cellu¬ 
laire  un  gonflement  paflàger  des  vaiffeaux  qui 
entrent  dans  la  compofition  organique  des  parois 
de  la  plaie.  Cela  ne  prouve  pas  qu’il  y  ait  une  ré¬ 
génération  des  fubftances  détruites.  Ceux  mêmes 
qui  nous  ont  critiqué  avec  le  moins  d’égards  ,  & 
qui  croient  l’avoir  fait  avec  le  plus  de  fuccès ,  nous 
fournilTent ,  par  leurs  argumens ,  des  preuves  de  la 
folidité  de  la  dodrine  que  nous  défendons. 

(a)  Hift.  de  l’Acad.  R,  des  Sciences ,  Année  1704,  pag.  34» 
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5^  Lorfque  M.  L.  nous  dit  qu  après  i’ouver- 
5^  cure  d’un  dépôt  ,  la  cavité  ne  s’évanouit  &  je 
yy  fond  ne  paroi t  s’être  rapproché  de  la  fu perfide 
yy  que  par  l’aflailTement  des  tégumens  &  du  tiiTu 
3^  cellulaire  ;  il  me  paroît  oublier  une  des  caufes 
yy  dé  cette  apparence  :  le  gonflement  des  parties 
33  qui  faifoient  le  plancher  inférieur  ,  (  le  fond  du 
yy  dépôt  )  y  efl:  au  moins  polir*  fa  part..  Sans  doute 
yy  que  la  tumeur  formée  par  une  colleâion  de  pus , 
yy  déprime  &  affaifîe  les  parties  qui  font  à  fa  bafe , 
yy  avec  une  force  égale  à  celle  que  cette  humeur 
yy  emploie  à  foulever  les  tégumens  :  elles  cèdent 
yy  dans  ces  parties  à  l’effort  que  fait  fur  elle  le  pus 
yy  qui  fe  raffemble  ;  mais  dès  qu’on  lui  a  donné  if- 
yy  fue  ,  elles  tendent  nonffeulement  à  reprendre  le 
yy  volume  que'  la  compreflion  qu’elles  effuyoient 
yy  leur  avoit  fait  perdre  ;  mais  encore  n’étant  plus 
yy  contenues  aulli  exadement  qu’elles  l’étoient  par  la 
yy  portion  de  la  peau  qui  couvroit  la  tumeur  f  fîm- 
yy  pulfîon  des  liquides  qui  arrofent  ces  partiçs  les 
yy  porte  au-delà  du  volume  qui  leur  efl  naturel  : 
yy  ceci  efl:  au  moins  une  ejpèce  de  régénération,  à 
Elle  efl:  fi  évidente  ,  aJoute-t-on  ,  qu’on  ne  conçoit 
pas  comment  elle  a  pu  être  rejettée  avec  autant  de 
dédain  que'  l’ont  fait  les  partifans  de  la  dépreflion. 

Ce  qu’il  y  a  de  véritablement  inconcevable ,  c’efl: 
qu’on  ne  s’apperçoive  pas  qu’une  fimple  augmenta¬ 
tion  de  volume  caufée  par  l’impulfion  des  liquides 
qui  arrofent  une  partie  ,  ne  répare  en  maniéré  quel¬ 
conque  la  perte  des  parties  folides  ;  &  que  ce  n’efl: 
pas-là  une  régénération.  Une  fingularité  plus  éton¬ 
nante  encore  ,  c’efl:  d’entendre  dire  que  la  régénéra¬ 
tion  par  laquelle  on  veut  que  les  fubftances  détruites 
fe  reproduifent  ,  n’a  lieu  qu’après  que  la  cicatrice 
eft  formée.  . 

«Dans  une  plaie  avec  perte,  de  fubflance  ,  tous 
les  vaiffeaux  dilacérés  ou  coupés ,  après  une  effufion 
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de  fang  plus  ou  moins  grande  ,  fe  froncent  autant 
par  une  contradilité  qui  leur  eft  naturelle  ,  par  l’ac¬ 
tion^  de  l’air  fur  des  parties  qui  n’étoient  pas  accou¬ 
tumées  à  fon  impreuion  ,  que  par  la  crifpation  du 
tiffu  nerveux  qui  s’y  diftribue ,  lequel  doit  étrangler 
les  petits  vaiffeaux  qui  s’y  rendent  :  dès  cet  inftant 
la  circulation  change  dans  la  partie  ,  elle  fe  gonfle  , 
febourfoufflë  par  un  abord  continuel  de  liquides  (*)j 
qui  luttent  envain  contre  l’obftacle  que  leur  offre 
la  crifpation  ci-defîiis  ;  la  peau  qui  couvre  la  par¬ 
tie  doit  tendre  à  s’écarter ,  elle  laiffe  alors  voir  une 
plaie  béante  &  plus  profonde  que  ne  le  comporte 
la  perte  de  fubftance  *,  il  furvient  une  fièvre  locale 
qui  change  en  pus  les  liqueurs  ftagnantes  dans  le 
voifinage  ;  la  préfence  de  cette  humeur  lubrifiante 
dans  les  extrémités  des  vaiffeaux  diviTés  ,  les  affou- 
pliü ,  fait  évanouir  la  crifpation  qui  au  premier  mo¬ 
ment  s’étoit  oppofée  efficacement  à  la  perte  d’une 
liqueur  précieufe  ,  (  le  fang)  &  vient  fe  répandre 
à  la  fuperficie  de  la  plaie  avec  plus  ou  moins  d’a¬ 
bondance;  k<ijfu  cellulaire,  s^affatjfe  par  la  fuppu- 
ration  ,  la  partie  diminue^  de  volume  ;  il  fe  fait  uni 
déprejjîon  qui  met  à  la  fin  le  fonds  de  la  plaie  à- 
peu-prhs  au  niveau  des.  téguniens  y  la  peau  moins 
tendue  revient  fans  effort  diminuer  les  dimenfîons 
de  la  plaie  ,  &  la  cicatrice  commence  alors  à  fe 
former  en  allant  ordinairement  de  la  circonférence 
vers  le  centre.  « 

Nous,  ne  contredirons  pas  cette  doârine  ,,puifque 
c’efl:  exaèfement  celle  que  nous  avons  enfeignée  & 
décrite  :  voyons  comment  notre  Cenfeur  ,  en  conve¬ 
nant  de  nos  principes  ,  trouvera  dans  le  méchanifme 
de  la  N ature ,  des  preuves  de  la  réparation  des  fub’* 
fiances  détruites.  \ 

^ ^  ,Que  diroit  rAdverfaire  fi  l’on  afpeîlôit.  ce,  gonflement 
une  efpece  de  régénération?  ïniaxii  donne  es  nom  au  fîmple  gonôemei'® 

produit  pai  l’abord  des  fluides.,  r  & 
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Pour  produire  un  bourfoufflement  &  un  allon- 
gemenc  dans  le  tiflii  vafculaire ,  il  faut ,  dit-ü ,  que 
les  liquides  ne  trouvent  plus  de  route  pour  s’épan¬ 
cher  au  -  dehors  ;  il  faut  enfin  que  les  filières  qui 
donnoient  paflage  au  pus  ,  foient  fermées  :  ce  feroit 
envain  qu’on  chercheroit  à  gonfler  une  veflîe  qui 
auroic  quelque  ouverture  ;  aufli  fe  fait  -  il  à  la  fa¬ 
veur  du  fuc  nourricier  épaifli  ,  une  pellicule  qui 
vient  k  bout  de  couvrir  toute  l’étendue  de  l’ulcère , 
&  qui  en  fe  deflechant  de  plus  en  plus  tire  de  toutes 
parcs  la  peau  circonvoifine  ,  de  façon  que  cette 
pellicule  n’occupe  bientôt  qu’un  efpace  très- bor¬ 
né.  Mais  la  voie  de  fortie  n’efl;  pas  plutôt  fermée 
au  fuc  nourricier  qui  s’épanchoit  à  la  fuperficie  de 
la  plaie  ,  qu’il  efl:  employé  conjointement  avec  les 
autres  liquides  ,  à  augmenter  les  dimenfîons  de  la 
partie  léfée  :  cela  efl:  fi  vrai  que  lorfque  la  cicatrice 
n’efl:  pas  encore  afîez  forte  pour  réfifter  ,  elle  fe 
crevafî'e  &  la  nouvelle  effluence  des  fucs  qui  n’ont 
point  été  afl'ez  contenus  ,  forme  une  ulcération  ,  au 
lieu  que  la  cicatrice  étant  aflez  forte  pour  réfifter 
à  l’impulfion  des  liquides  ,  la  partie  prend  de.  l’em¬ 
bonpoint ,  &  a  la  longue  on  ne  s’apperçoit  pas  qu’il 
y  ait  eu  dans  cet  endroit  plaie  avec  perce  de  fub- 
fiance  ,  excepté  qu’elle  ne  fe  trouve  dans  le  voifî- 
nage  d’un  os  qui  aura  été  altéré  ou  découvert.  La 
cicatrice  alors  fe  trouve  enfoncée  ^  adhérente  aux 
parties  ojfeufes  ,  &  cette  adhérence  ne  difparoit  ja¬ 
mais  :  elle  forme  une  bride  qui  va  fe  terminer  aux 
tégumens  ,  &  qui  tient  les  parties  qui  font  au-def- 
fous  dans  un  affaiflement  permanent  3  parce  que  la 
portion  qui  adhère. a  l’os  ne  fçauroit  être  foulevée 
que  par  fon  gonflement  3  ce  qui  ne  peut  arriver  fans 
maladie. 

On  ne  croiroit  pas  ,  fi  nous  n’en  avertiffions 
pofitivement  ,  que  tout  ce  qui  vient  d’érre  cité 
a  été  conçu  ôc  préfenté  dans,  J’intention  de  con- 
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tredire  la.dodrine  de  raffailTemenc  :  mais  ceux 
qui  ont  vu  &  très-bien  vu  que  la  Nature  ne  pro, 
cédoit  que.  par  cette  voie  k  la  confolidation  des 
plaies  avec  perte  de  fubftance  ,■  n’ont  pas  dit  que 
retour  de  l  embonpoint  ne  pouvoir  pas  redonner  à 
la  partie  le  volume  qu’elle  avoit  perdu  pendant  la 
fuppuration  ,  laquelle  alFaifî’e  de  fort  loin  les  envi¬ 
rons  de  la  plaie.  L’allongement  local  de  la  peau  & 
des  "parois  de  la  plaie  efl:  l’elFet  d’une  dépreflion 
confiante  :  qu’elle  ceffe  un  jnftant ,  la  plaie  cefTera 
de  marcher  vers  la  guérifon  ;  une  furabondance  de 
fucs  qui  furvieot  avant  que  l’ouvrage  de  la  confoli¬ 
dation  foit  afTez  fortifié  par  une  exficcadon  folidede 
la  cicatrice  ,  la  rompt  &  la  détruit  :  fi  les  chairs  fe 
bourfoufîlent  ,  quelque  peu  que  ce  foit  ,  il  faut  les 
réprimer  avec  les  delBcatifs  les  plus  puifîans  ,  tels 
que  la  charpie  râpée  ,  &  quelquefois  même  avoir 
recours  à  l’alun  calciné  ou  à  la  pierre  infernale.  Ces 
phénomènes  qui  fe  préfèntent  mille  fois  par  jour 
dans  la  pratique,  démontrent  intuitivement  que  la 
perte  de  fubftance  ne  fe  répare  point ,  qu’il  ne  fe 
fait  aucune  régénération  ,  &  que  les  plaies  ne  fe 
guériffent  que  par  l’aftaifTement  &  l’exficcation ,  qui 
n’a  lieu  qu’après  le  dégorgenaent  complet  des  fucs 
accumulés  contre  l’ordre  naturel  aux  environs  de  la 
plaie.  ,  . 

M.  Bezoet  femble  avoir  répondu  par  anticipation 
a  tous  les  fophifmes  nés  du  defir  de  contredire  ;  car 
Vautopjîc  ,  la  feule  infpé^ion  ,  lui  paroît  une  preuve 
démonftrative  que  les  fubftances  détruites  ne  font 
jamais  régénérées.  L’examen  de  ce  qui  fe  pafTe  pen¬ 
dant  la  cure  des  plaies  ,  &.  ce  qu’on  obferve  après 
leur  guérifon  ,  dépofe  également  contre  cette  pré¬ 
tendue  réparation.  Il  eft  étonnant  qu’on  ait  mis  en 
problème  la  maniéré  dont  la  Nature  opère  dans  ce 
cas  ,  tant  fa  marche  efl  fenfible  &  manifefle.  Mais 
laifTant  à  parc  le  témoignage  des  yeux  ,  auquel 
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chaque  parti  veut  bien  déférer  ,  le  croyant  décidément 
favorable  à  fon  opinion  ,  &  iilufoire  pour  le  fenti- 
mencoppofé  ;  M.  B.  réclame  rautonte  de  la  rai- 
fon  qu’il  faut  toujours  invoquer  lorlqué  les  lens  ne 
paroiflent  pas  fuffire  pour  terminer  les  controverfes. 

Perfonne  rie  contelte  que  l’embryon  ne  parvienne 
à  l’état  d’homme  parfait  par  un  accroiffement  graduel 
ôc  fuccelhf  des  parties  dont  le  corps  des  adultes 


fe  trouve  compofé  ;  Sc  que  cette  augmentation  ne 
fe  faffe  par  l’appofition  d’une  nouvelle  matière  que 
les  alimens  fourniffent  :  ce  fuc  nourricier  fe  conver¬ 
tit  en  notre  propre  fubftance  ,  de  prend  le  caraâère 
&  le  tempérament  de  chaque  partie  à  laquelle  il 
s’aflimilé.  Qui  empêche  ,  dira-t-on,  que  la  Nature 
n’agiffe  fuivant  les  mêmes  loix  dans  les  plaies  avec 
perte  de  fubftance  ,  &  .qu’elle  ne  répare  ,  pâr  un 
véritable  accroiflement  ,  les  parties  qu’un  accident 


a  détruites. 

Il  doit  oarojtre  fort  inutile  de  chercher  à  réfou- 


dre  cette  objedion  ;  car  pourquoi  vouloir  expliquer 
comment  la  Nature  pourroic  opérer  la  réparation 
des  pertes  de  fubftances  dans  les  parties  molles  , 
s’il  eft  bien  démontré  qu’elle  ne  les  répare  pas  ? 
Nous  avons  cependant  réfuté  cet  argument  dans 
notre  Mémoire  fur  la  confolidation  des  plaies  avec 
perte  de  fubftance  ,  &  il  a 'été  prouvé  qu’il  n’y  a^it 
aucune  analogie  entre  l’accroifîement  des  parnes 
dans  l’ordre  naturel  de  leur  nutrition  ,  de  la  confo¬ 
lidation  des  plaies  (a). 

Pour  première  réponfe  à  l’objeétion  fufdite ,  M.  B. 
aflure  que  nos  lumières  font  trop  bornées  fur  la 
maniéré  dont  fe  fait  l’accroiftement  pendant  le  temps 
que  nos  parties  en  font  fufceptibles  ,  pour  en  tirer 
des  indudions  relatives  aux  plaies.  Si  la  fondion  par 
laquelle  le  corps  acquiert  de  plus  grandes  dimerifions 


(c)  Académie  Royale  de  Chir.  Tom.  IV.  pag.  liy. 
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en  paffant  par  degrés  de  l’état^  d’embryon  a  celui 
d’homme  parfaitement  conformé ,  eft  auffi  peu  con¬ 
nue  qu’on  en  convient  ;  elle  ne  peut ,  fuivant  M.  B. , 
fournir  aucun  argument  raifonnable  ni  pour  ni  contre 
la  régénération  des  fubftances  détruites.  Mais  fans  re¬ 
monter  aux  caufes  ,  ne  fufïit  -  il  pas  d’obferver  que 
quand  un  homme  a  acquis  toutes  fes  dimenlions, 
laccroiflement  n’a  plus  lieu  :  cependant  les  plaies , 
comme  nous  l’avons  obfervé ,  ne  font  pas  moins  cu¬ 
rables  aux  adultes  qu’aux  jeunes  gens.  La  faculté  de 
croître  eft  nécefîairement  fixée  à  un  certain  temps  ; 
la  Nature  ne  connoîtroit-elle  plus  ce  terme  lorfqu’il  - 
feroit  queftion  de  reproduire^une  nouvelle  fubftance 
dans  les  plaies?  C’eft  une  queftion  que  propofe  M.  B. 
La  régénération  ne  fe  feroit  certainement  pas  dans 
le  premier  temps  de  la  plaie ,  lorfqu’elle  eft  récente 
&  fanglante  ;  ni  pendant  que  l’inflammation  &  la 
fièvre  accompagnent  le  gonflement  que  la  fuppura- 
tion  termine  :  le  dégorgement  qui  s’opère  par  cette 
voie  ,  n’eft  pas  un  temps  favorable  à  la  régénéra¬ 
tion  ;  &  la  eonfolidation  fuit  fi  promptement ,  dans 
les  plaies  où  rien  ne  s’oppofe  a  la  guérifon  ji  qu’on 
ne  peut  fuppofer  le  temps  néceifaire  pour  l’appofi^ 
tion  &  l’animilation  des  matières  nourricières  par 
lefquelles  on  avance  fi  gratuitement  que  les,  parties 
d^ruites  auroient  pu  acquérir  de  plus  grandes  di- 
m'ënfions;  &  ce  en  vertu  d’une  aâion  produftrice , 
d’une  faculté  régénéfante  :  car  c’eft  -  là  le  nœud  de 
la  queftion.  Et  en  effet ,  nous  n’avons  jamais  nie 
lextenfion  des  vaiffeaux  ,  ni  le  gonflement  nécef- 
faire  pour  donner  au  fonds  &  aux  parois  de  la  plaie 
la  modification  par  laquelle  fa  cavité  prend  une 
couleur  vive  &  vermeille  ,  &  fe  remplit  de  bour¬ 
geons  ,  qu’on  appelle  charnus  à  caufe  de  leur  ref- 
femblance  aux  chairs  dont  la  couleur  naturelle  eft 
rougeâtre  :  cette  incarnation ,  pour  parler  le  langage 
ordinaire  ,  eft  la  bafe  de  la  cicatrice  j  celle  -  ci  eft 

formée 
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formée  par  le  deffichement  &  la  conglutination  de 
la  furface  de  ees  chairs.  Leur  formation  dans  la 
plaie  ne  répare  rien  ;  ce  n’eft  point  un  accroil- 
lement  réel  ,  ni  la  produdion  d  une  nouvelle  lub- 
ftance  ;  ce  n’eft  qu’une  modification  particulière  , 
un  développement  du  tifîii  cellulaire  ,  qui  a  lieu 
dans  les  plaies  mêmes  où  il  n’y  a  aucune  perte  de 
fubftance  ,  &  où  par  conféquent  il  n’y  a  rien  à  ré¬ 
parer.  Cette  protubérance  accidentelle  &  pafîagere 
eft  un  elFet  néceffaire  de  l’impuifion  des  fluides  vers 
le  centre  de  la  plaie  à  l’occafion  de  l’afFailTement 
produit  par  la  fuppuration  ,  &  du  reflerrement  qui 
en  eft  la  fuite  {a).  Ceux  qui  nous  reprocheroienc 
de  bonne -foi  d’avoir  rejetté  cette  augmentation  de 
volume  du  fond  &  des  parois  de  la  plaie  ,  mérite- 
roient  le  reproche  &  le  blâme,  de  s’être  livrés  à 
l’envie  de  nous  cenfurer  ,  &  difpenfés  de  la  peine 
de  lire  ce  que  nous  avons  écrit  fur  ce  fujet  (3).  La 
difficulté  de  guérir  certaines  plaies  du  périnée  où 
il  y  a  eu  deftruftion  des  tilTus  graifleux  dans ,  l’in¬ 
tervalle  des  mufcles  ,a  été  donnée  pour  exemple.  Il  a 
été  dit  en  termes  très  - exprès  ,  qui  fi  l’on  nourrit 
les  malades  avec  des  alimens  de  facile  digeftion  ,  fi 
la  mafîe  du  fang  eft  refournie  de  fucs  nourriciers , 
&  que  les  parties  reprennent  leur  volume  naturel  , 
les  vuides  Je  remplijjent  &  donnent  des  points^  d’ap¬ 
pui  pour  la  confolidation  :  nous  avons  avancé  for¬ 
mellement  qu’à  mefure  que  la  nourriture  profite  ,  les 
plaies  ,  de  pâles  &  lèches ,  deviennent  vives  ,  ver- 
rneilles  &  fourniflent  du  pus.  Mais  cette  augmenta¬ 
tion  de  volume  n’eft  point  une  régénération;  c’eft 
la  reftauration  oppofée  à  lamaigriflement  ,  &  non 

(  û  )  Âpparens  incarnatio  ,  ut  vacant ,  non  nova  in  vulnere  renata  fuh-' 
fiantia  ,  fed  pro  necejfariâ.  labiorum  vulneris  detumefeentium  fequelâ  , 
Unda  videtur.  Clar.  Bezoet. 

Mém  de  l’Acad.  Tom.  IV.  pag,  ïig. 
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une  reproduétion  macérielle  des  parties  folides  par 
un  méchanifme  qui  en  augmenteroit  la  mafîe.  Ce 
méchanifme  d’ailleurs  ,  je  le  répète  ,  n’a  plus  lieu 
chei  les  adultes  ;  leurs  plaies  ferpienc  donc  incura¬ 
bles  ,  puifque  leurs  parties  ne  prennent  plus  d’ac- 
croiflèment  ,  donc  le  terme  a  des  limites  qu’ils  ont 
palîées. 

Dans  les  jeunes  gens  où  la  Nature  eft  conftam- 
ment  occupée  de  l’accroiffement  de  toutes  les  par¬ 
ties  du  corps  ,  elle  ne  poprrpit,  fuivant  M.  3-,  ré¬ 
parer  la  lubftance  qui  aurpit  été  détruite  dans  une 
plaie.  Dans  ce  cas ,  tout  le  membre  croit  également  ; 
il  n’y  a  aucune  partie  qui  ne  participe  au  bienfait 
de  cette  fondion  naturelle  ;  le  fond  &  les  parois  ne 
peuvent  donc  acquérir  que  les  dimenfions  qu’elles 
auroient  prifes  ,  s’il  n’y  avoiç  point  eu  de  plaie  ; 
ainfi  il  n’y  a  rien  dans  ce  méchanifme  qui  puiffe 
réparer  la  fublfance  perdne ,  à  moins ,  dit-il ,  qu’on 
ne  prétende  qUe  dans  le  cas  fortuit  d’une  plaie  il  y 
a  une  faculté  génératrice  plus  adive  que  celle  qui 
produit  l’accroiflèment  naturel.  Or  cette  fuppofition 
paroic  ablùrde  ,  puifque  tout  prouve  qu’il  ne  fe 
fait  point  de  régénération  dans  les  plaies.  Il  faut 
revenir  à  Vc^ufopjîe  ^  à  l’évidence'  oculaire  ,  qui  ne 
trompera  plus  ceuîc  qui  auront  étudié  cette  matière, 
&  qui  ne  voudront  pas  chercher ,  par  de  faux  rai- 
fonnemens ,  à  éluder  le  témoignage  bien  précis  de 
l’expérience  &  de  l’obfervation. 

Je  ne  poufferai  pas  plus  loin  l’analyfe  de  la  fça- 
vante  Difertation  de  M.  Bezoet  (<z) .  Il  n’a  pas  oublie 
d’y  traiter  du  remplacement  de  portions  d’os  affez 
confidérables  par  une  nouvelle  fubflance  :  c’éft  d’a¬ 
près  ces  concrétions  offiformes  qu’on  a  cru  argu¬ 
menter  avec  le  plus  d’avantage  contre  nos  principes. 

(a)  Il  a  étudié  en  Chirurgie,  à  Paris,,  pendant  deux  ans  3  fous  M» 
Sabatier  ,  dans  le  temps  où  la  queftion  de  la  régénération  des  chairs 
etoit  le  (uje^  des  difcuffions  Académiques,  v- 
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Mais  a-t-on  eu  fur  ces  réparations  ,  des  idées  bien 
nettes  &  bien  diftindes  ?  On  dira  envam  que  ce 
font  des  végétations  ,  des  allongemens  ,  edets  de 
Tirapulfion  des  fluides  dans  le  tiflu  primitit  de  1  os 
aflbupli.  Un  pareil  raifonnenrent  prouveroic  qu’on 
n’a  examiné  ,  ni  ce  que  la  Nature  a  détruit  en  pa¬ 
reil  cas  ,  ni  la  maniéré  dont  elle  a  réparé  la^  perte 
-qu’elle  faifoit.  Nous  en  ferons  l’objet  d’un  Mémoire 
particulier.  Les  parties  ofleufes  n’ont  pas  la  dudilite 
qui  feroit  néceflaire  pour  fe  prolonger  ainfi.  La  nou¬ 
velle  fübftance  qui  acquiert  la  folidité  de  l’os  ,  à 
la  place  dè  la  portion  que  la  Nature  rejette  comme 
un  corps  étranger  ,  n’eft  point  du  tout  une  exten- 
fion  de  la  partie  fubfiftante  de  l’os.  Cette  nouveliè 
produdion  efè  Teflet  d’une  eflufion  de  fucs  congelés 
que  des  circonftances  locales  ont  contenus  commé 
dans  un  moule  ,  de  maniéré  à  remplacer  4a  fub- 
fiance  ancienne  ;  &  que  leur  induration  a  rendus 
capables  de  remplir  les  mêmes  ufages.  C’eft  ufi 
maffif  informe ,  où  l’on  ne  diftingue  ni  Jes  diverfes 
fubflances  de  l’os ,  ni  les  réfèaüx  vafeuleux  par  lef- 
qüels  il  feroit  organifé.  Il  n’ÿ  a  ni  moelle  ni  membrané 
médullaire  dans  cette  nouvelle  produdion  :  c’efl  une 
concrétion  dure  qui  a  la  folidité  de  l’os  ,  fans  en 
avoir  la  texture  ;  enfin  c’eft  une  matière  inorga¬ 
nique  ,  telle  qu’on  l’a  obfervée  en  différens  autres 
cas  où  il  n’y  avoit  aucune  fübftance  à  réparer.  En 
effet  quand  les  fucs  qui  fuintent  de  l’os  dans  une 
fradure  ne  font  point  contenus ,  ils  fe  portent  par 
tout  où  ils  trouvent  un  efpace  libre  ;  &  ils  forment 
des  concrétions  dans  les  endroits  où  ils  peuvent 
être  accumulés  &  fe  durcir.  Nous  avons  fait  gra¬ 
ver  ,  dans  le  Tome  IV®  des  Mémoires  de  l’x4cadé- 
mie  J  page  ,  la  partie  fupérieure  d’un  fémur 
avec  une  concrétion  inorganique  très-remarquable. 
La  pratique  journalière  fournit  des  faits  analogues 
en  affez  grand  nombre.  Ce  n’eft  pas  de  ces  phéno- 
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mènes  qu’on  peut  tirer  des  conféquences  en  faveur 
de  la  régénération  des  chairs  dans  les  plaies  avec 
perte  de  fubftance  ,  puifqu’ils  ne  fournilTent  pas 
même  des  induèlions  pour  prouver  que  les  os  frac¬ 
turés  fe  réunilTent. 

Galien  eft  fauteur  de  ce  paradoxe  ,  &  il  en  donne 
l’explication  dans  le  Commentaire  fur  l’Aphorifme 
XIX  de  la  fixieme  Seétion.  Hippocrate  a  dit  dans 
cet  Aphorifme  ,  ce  qu’il  répète  au  XXVIII®  de  la 
feptieme  Sedion.  . . .  Tout  os  ,  tout  cartilage  ,  pu 
tout  nerf  qui  a  été  emporté  ,  en  quelque  partie  du 
corps  que  ce  foit  ,  ne  croît  ni  ne  fe  réunit  point. 
Quodcunque  os  ,  fivc  cartilago  y  Jive  nervus  ,  prœ^ 
cijîis  fuerit  in  corporc  y  mquc  augttur  y  nequc  coakf- 
du  C’eft  un  fait  conftant  ,  dit  Galien  (^z)  ,  que 
l’os  ne  fe  reproduit  point  ;  mais  il  y  a  des  perfonnes 
qui  doutent  de  ce  que  dit  Hippocrate  fur  l’imppfli- 
bité  de  les  réunir  ,  puifqu’on  voit  tous  les  jours» 
très  -  diftindemènt  ,  que  les  os  fraèlurés  font  con^ 
glutinés.  Ils  font  dans  l’erreur  ,  ajoute-t-il;  car  s’ils 
veulent  examiner  fur  les  animaux  vivans  ou  après 
leur  mort  (  vzVû  ^  mortuâ  diJfeSione)  la  partie  frac^ 
turée  5  à  laquelle  il  s’eft  formé  un  calus  ,  ils  ver¬ 
ront  manifenement  que  les  extrémités  de  l’o^  font 
retenues  par  le  cal  circonfcrit,  comme  par  un  lien; 
&  s’ils  raclent  &  détruifent  ces  parties  »  on  apper- 
cevra  que  le  fond  de  la  fradure  n’a  pas  été  réuni. 
J’ai  fouvent  vérifié  fObfefvatiôn  de  Galien  ;  mais 
les  chofes  ne  fe  pa  fie  ne  pas  toujours  ainfi.  C’eft  aux 
animaux  qu’on  voit  ,  fur  ce  cas  ,  les  reffources 
merveilleuies  jde  la  Nature  avec  le  moins  d’équi¬ 
voque  ;  parce  que  fon  travail  n’y  a  été  ni  dirigé  fa¬ 
vorablement  par  les  fecours  de  l’Art  ,  ni  trouble 
par  des  manœuvres  indifcrettes  ou  nuifibles.  Dans 

(a)  Quod  neque  cartilago  neque  os  generentur ,  conceffa  res  efi.  Galen. 
Comment,  in  Aphor,  XIX.  Sed.  Yî. 
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la  fi-aâure  oblique  des  os  longs  ,  fur  -  tout  a  leur 
partie  moyenne,  où  les  lames  offeufes  plus  rappro¬ 
chées  forment  la  fubftance  compade  ,  fi  les  bouts 
de  la  fradure  n’ont  pas  été  retenus  dans  leur  état 
naturel ,  on  trouve  le  canal  de  l’os  bouché  à  chaque 
extrémité  par  une  concrétion  inorganique  ;  &  une 
pareille  matière ,  fourme  par  le  périofte  ,  fert  de  lien 
aux  parties  de  l’os  dans  les  points  de  leur  contaét  ôc 
fort  au-delà  :  l’examen  de  ces  calus  difformes 
montre  les  bouts  de  l’os  fimplement  encroûtés  plus 
ou  moins  par  la  matière  du  cal  j  mais  le  periofie 
féparé ,  de  plus  loin ,  du  corps  même  de  l’os  ,  fans  fo- 
lution  de  continuité  ,  par  des  fucs  offeux  intermé¬ 
diaires  ,  forme  une  calotte  dont  la  lame' externe , 
plus  ou  moins  épaiffe  ,  efl:  compaffe  ;  &  l’interne 
fpongieufe  ,  adhérente  au  corps  de  l’os  ,  qu’on 
trouve  abfolument  dans  l’état  naturel  lorsqu’on  a 
raclé  cette  nouvelle  produdion  qui  avoit  fondé  en- 
femble  ôc  latéralement  les  extrémités  de  l’os  frac™ 
turé  dans  leur  chevauchement. 

J’ai  obfervé  fur  des  poules  ôc  des  canards  ,  que 
quand  les  bouts  de  l’os  fraduré  avoient  été  confer- 
vés  dans  un  contad  mutuel  ,  les  mailles  de  la 
membrane  médullaire  fe  rempliffoient  de  fucs  of¬ 
feux  :  le  corps  de  l’os  fe  tuméfie  au  -  deffus  ôc  au- 
deffous  de  la  fradure  ,  ôc  la  confolidation  y  a  lieu 
comme  dans  les  parties  molles  réunies  par  la  pre¬ 
mière  intention  j  c’eft-à-dire ,  que  les  parties  offeu- 
fes  ainfi  tuméfiées  ôc  retenues  exadement  bout  à 
bout,  paroiffoient  conglutinées  immédiatement,  par 
une  très-petite  quantité  de  fucs  nourriciers  ,  &  affez 
petite  pour  ne  pas  empêcher  l’abouchement  des 
vaiffeaux  refpedifs  ,  ôc  pour  que  la  continuité  des 
parties  nîr-paroiffe  pas  avoir  été  interrompue.  Les 
os  dans  ce  cas  ont  acquis  à  l’endroit  de  la  fradure 
une  difpofition  fpongieufe  intérieure  qui  intercepte 
la  continuité  du  canal  j  cette  fubfiance  , fpongieufe 
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accidentelle  ,  femblable  en  quelque  forte  à  celle  des 
apophÿfes  que  la  Nature  a  formées  aux  extrémités 
du  corps  de  l’os ,  eft  produite  par  l’épanchement  de 
la  concrétion  des  fucs  olîéux  dans  les  cellules  de  la 
membrane  adipeufe,  &  dans  les  aires  des  vaifléaux 
du  périofte  interne  dont  elle  eft  une  continuité  ;  ce 
n’eft  qu’un  développement  des  tiflus  préexiftens 
avec  accrétion  d’une  matière  inorganique  ;  laquelle 
étant  difpofée  avec  régularité  ,  doit  paroître  fous  la 
forme  de  la  plus  parfaite  organifation  dont  les  par¬ 
ties  dures  foient  fufceptibles.  Galien  admet  ,  dans 
le  Commentaire  ci*:é  ,  la  génération  d’une  nouvelîé 
fubftance  dans  les  parties  molles  ,  toute  femblable  k 
celle  de  la,  partie  où  eft  la  plaie  ou  l’ulcère  , 
eji  pcrfcclæ  partis  ^  ôc  cette  alfertion  que  le  fait  dé¬ 
ment  ,  a  l’illuftott  des  fens  pour  principe  :  il  nie 
raccroiftement  de  (ubftance  en  l’os  ,  quoi  quede  fait 
foit  démontré  ;  &  c’eft  d’après  rexpérience  qu’il  eft 
induit  en  erreur.  Il  avoit  vu  des  os  fraéturés,  retenus 
&  foudés  par  la  matière  du  cal  ,  formant  une  con¬ 
crétion  inorganique ,  au  centre  de  laquelle  les  extré¬ 
mités  de  rps  rompu  étoient  fans  réunion.  Maislorf- 
que  les  os  par  raugmeiitation  du  volume  de  la  fub- 
ftance  compafte ,  acqüéreront  une  moindre  denfité  , 
ou  qu’il  fe  formera  ,  par  l’abord  des  fucs  qui  vivi- 
fioqc  fos  ,  une  modification  telle  que  les  parties 
divifées  puiftent  être  agglutinées  par  leurs  furfaces 
contiguës  ,  il  y  aura  confolidation  comme  dans  les 
parties  molles  que  l’Art  a  réunies  ,  &  quelquefois 
fans  calus  apparent.  Dans  le  cas  de  protubérance , 
effet  de  la  tuméfaâion  aecidentelle  de  l’os ,  &  qu’on 
prend  pour  un  calus  ,  il  eft  poftible  qu’elle  n’of&ê 
pas  aux  yeux  des  Ôbfervateurs  les  plus  exafts  dans 
leur  examen  ,  &  les  plus  fidèles  dans  le  récit  des 
faits ,  la  concrétion  inorganique  dont  Galien  a  parlé 
de  qui  a  été  très- fôuvent  remarquée. 

Je  ne  crois  pas  qu’on  puiffe  obferver  le  travail  dê 


des  Chairs.  .  „ 
la  Nature  daas  k  confolidacion  des  os  fraaures , 
avec  plus  de  fruic  que  fur  l’os  du  cancn  d  un  cer 
forcé'daL  une  chaü'e  du  Roi.  Le  gonflement  qu’on 
reconnut  à  cet  os  ,  le  fit  donner  a  ivl.  de  la  Marti- 
niere  qui  me  l’a  envoyé,  pour  le  faire  voir  a  1  Aca¬ 
démie',  avec  un  pareil  os  fain  ,  comme  piece  de 
comparaifon.  Celui-ci  eft  vu  (  Planche  VI.  Fig.  i.) 
par  fa  partie  poûérieure  ,  où  Ton  remarque  une 
gouttière  ou  linuofité  fpacieufe  deftinee  à  loger  la 
partie  fupérieure  des  tendons  flechilléurs  des  doigts 
du  cerf.  La  Figure  2  montre  l’os  fradluré  par  fa 
partie  antérieure  ;  &  la  Figure  3  prefente  la 
face  poftérieure  de  ce  même  os.  Il  eft  vifible 
par  le  changement  de  direftion  de-  fa  partie  infé¬ 
rieure  ,  que  les  pièces  fradurée.s  n’ont  pas  confervé 
leur  niveau  pendant  la  cure  ;  le  bas  a  été  jette  en 
avant  &  de  «ôté.  Laffurface  antérieure  de  ce  qu’on 
appelle  le  calus  eft  aflez  égale  dans  toute  fon  éten¬ 
due  ,  il  iTy  a  qu’un  point  de  tubérofité  fort  po- 
reufe  à  la  partie  inférieure  du  côté  des  condyles  :  à 
la  face  poftérieure’  de  cet  os  ,  on  voit  une  concré¬ 
tion  très -irrégulière  formée  à  l’extérieur  de  l’os ,  & 
qui  s’étend  mrt  au  -  defîiis  de  fa  partie  moyenne. 
Cette  concrétion  a  foulevé  le  tendon  fléchifteur 
commun  de  la  première  phalange  des  deux  doigts 
du  milieu  ou  doigts  principaux  qui  rendent  fourchu 
le^pied  du  cerf  ,  &  des  trois  phalanges  des  deux 
petits  doigts  latéraux  (u). 

(â)  Les  Naturatiftes  modernes  ont  divîfé  les  Animaux  à  quatre  pieds , 
en  folipèdes  ,  en  pieds  -  fourchus  &  en  fîflîpèdes  :  ils  ont  rangé  dans  la 
fécondé  clafTe  ceux  dont  l’extrémité-  du  pied  forme  une  pince'avec  deux 


plus  particulièrement  les  chofes ,  par  une  dilfeaion  exaéte-des  parties  moi¬ 
tes.  Avant  que  d’incifer  la  peau  ,  j’ai  remarqué  de  chaque  côté  a  la 
hauteur  de  la  première  phalange,  un  petit  fabot  mobile,  connu  de  tout 
le  monde  fous  le  nom  d’ergot.  En  ne  confidérant  cette  partie  qu:à  l’cx- 
terieur ,  Sc  par  conféquent  trop  fuperfîcicliement ,  on  ni  vu  l’ergot  que 
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Ces  diiFérens  tendons  qui  commencent  a  diver^ 
ger  ,  un  peu  au-deffous  de  la  partie  moyenne  de 
l’os ,  pour  aller ,  en  forme  de  patte  d’oye ,  à  leur  defti. 

comme  une  corne  qui  s’élève  au  -  delTus  du  niveau  de  la  peau  derrière 
lé  pied.  «  Les  animaux  à  pied  fourchu  ont  deux  ergots  à  chaque  pie(j 
&  c’eft  une  corne  de  la  même  nature  que  celle  des  fahots  de  chaque 
doigt,  cc  C’eft  à  ce  court  énoncé  que  fe  borne  toute  rinftruétiou  qug 
donne  fur  l’ergot  le  Didionnaire  Encyclopédique.  M.  d’Aubenton 
l’Académie  Royale,  des  Sciences  ,  a  réparé  cette  inattention  par  la  de- 
feription  Anatomique  du  Cerf  ,  dans  l’Hiftolre  Naturelle  du  Cabinet 
du  Roi  {*).  Il  dit  qu’il  a  trouvé  dans  chacun  des  ergots  trois  oflelets 
pofés  les  uns  au  bout  des  autres  ,  comme  les  phalanges  des  doigts! 
Les  difledions  que  j’ai  faites  m’ont  montré,  comme  à  cet  Académicien*, 
que  la  corne  Caillante,  qu’on  nomme  ergot,  eft  l’ongle  de  la  troifieine 
phalange  d’un  petit  doigt  ;  enforce  que  les  animaux  à  pieds  -  fourchus, 
tels  que  le  cerf  ,  le  chevreuil  ,  &c,  ont  quatre  doigts  très  -  diftinfts! 
Outre  les  deux  principaux  qu’on  a  décrits  avec  foin;  il  y  a  deux  doigts 
latéraux  qui  ne  méritent  pas  moins  d’attention.  Ces  deux  petits  doWs 
font  ’compofés  chacun  de  trois  phalanges  ,  &  la  feule  inô>edion  fait 
fentir'leur  utilité  ,  foit  pour  gravir  aifément  les  montagnes  &  les  rochers; 
foit  pour  s’élever  avec  autant  de  force  que  de  légèreté  dans  les  faats  ; 
&  pour  que  le  corps  foit- foutenu  fur  quatre  points  élaftiques  à  chaque 
pied  ,  lorfque  l’animal  retombe  à  terre  après  s’être  élancé  des  lieux 
élevés.  La  première  phalange  des  doigts  latéraux  n’eft  pas  ''articulée 
avec  les  condyles  de  l’os  du  canon  ,  fur  la  même  ligne  .que  la 
première  phalange  des  deux  grands  doigts  du  milieu  ,  comme  ,  on  l’a 
repréfenté  à  ja  Planche  XIX.  du  Tome  V I.  de  l’Hiftoire  Natu^ 
relie.  Le  milieu  de  la_  fécondé  phalange  du  petit  doigt  correfpond  à  la 
ionélion  de  la  première  phalange  du  grand  doigt  :  ainfî  les  deux  petits 
doigts,  par  leur  pofition  collatérale,  fervent  à  fortifier  l’articulation  du 
grand  doigt  que  chacun  d’eux  avoifine.  La  têtç  articulaire  de  la  pre- 
niierb  phalange  du  petit  doigt  ,  &  qui  eft  épiphyfe  dans  les  jeunes 
animaux. ,  fait  l’extrémité  inférieure  &  la  bafe  d’ün  os  qui  monte  en 
forme  d’apophyfe  llyloïde  ,  latéralement  'jufqn’à  la  partie  moyenne  de 
l’os  du  canon.  G'eft  la  longue  branche  d’un  levier ,  à  laquelle  eft  for¬ 
tement  adhérente  la  partie  latérale  du  tendon  fiéçhifletir  commun  des 
premières  phalanges  des  grands  doigts;  ceux-ci  ont  le  tendon  perforé 
-  du  mufcle  fublirne ,  pour  la  flexion  de  la  fécondé  phalange  ;  &  le  ten¬ 
don  perforant  du  mufcle  profond  ,  pour  la  flexion  de  la  troifieme.  Ces 
tendons  ont  des  gaines  particulières^  dont  la  ilruébure  eft  tout-à-fafo 
femhlablé  à  celle  des  gaines  qui  contiennent  dans  l’homme  les  mêjnes 
tendons  deftinés  aux  mêirits  ufages.  La  flexion  &  l’adduélioii  des  petits 
doigts  de  cerf  fe  font  par  des  diftributions  tendineufes  du  fléchiffenr  com* 
mun  de  la  prçraiere  phalange  des  grands  doigts  ;  8c.  l’extenfeur 
de  ces  deux  doigts  du  milieu  ,  fournit  auffi  des  rendons  pour  l’cxtenfio®^ 
des  petits  doigts  ,  dont  l’ergot  n’eft  que  l’extrémité. 

(*)  fiiftoirp  Natur.  du  Cabinet  du  Roi,  Î11-4.  Toin.  Vî  >  pag-  li?» 
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aation  refpeâive ,  fe  font  conferré  des  loges  ou  des 

gouttières  dans  cette  concrétion  inorganique  ^ ,  ou 

plutôt  ils  ont  fervi  à  lui  donner  la  forme  qu  elle  a 
dû  prendre  nécefîairement  dans  fon  irrégularité. 
Les  mouvemens  du  pied  dévoient  en  être  fort  gênés: 
ce  cerf  boîtoit  fûrement  tant  par  cet  obftacle  au 
jeu  des  tendons  ,  que  par  le  raccourciffement  de 
l’os  qui  paroit  avoir  perdu  environ  un  pouce  de  lon- 
gueur. 

L’intérieur  de  l’os  préfente  un  objet  de  grande 
attention.  (  V^oye:^  Planche  VIL  )  L’on  y  apper- 
çoit  un  travail  merveilleux  ,  fans  apparence  de  ce 
qu’on  nommé  ordinairement  la  matière  du  cal.  Sui¬ 
vant  les  notions  vulgaires  ,  les  os  ,  comme  parties 
fper ma  tiques  ,  ne  peuvent  fe  réparer  ,  ni  fé  réunir  : 
ncque  augctur  y  nequc  coalcjcit.  Le  Commentaire  de 
Galien  a  fervi  de  bafe  au  fy&ême  général  que  dans  les 
fradures  la  continuité  de  l’os  ne  le  rétablit  qu’en 
apparence  ;  que  la  matière  du  cal  qui  s’engendre 
entre  les  bouts  divifés  ,  les  rejoint  &  les  agglutine 
enfembie  ,  de  la  même  façon  que  l’on  rejoint  avec 
de  la  colle  deux  parties  de  bois.  Lfos  que  nous  exa¬ 
minons  montre  une  nouvelle  organifation  détermi¬ 
née  par  des  circonftances  accidentelles.  L’ouvrage 
de  la  Nature  n’eft  pas  borné  à  l’endroit  fraduré  : 
Il  l’on  fuit  avec  attention  la  cavité  intérieure  ou  le 
grand  canal  de  la  moëlle  dans  fa  ligne  perpendicu¬ 
laire  ,  on  verra  qu’à  l’endroit  de  la  fradüre  il  eft 
effacé  ;  l’extrémité  inférieure  de  l’os  a  changé  de 
diredion  par  déplacement  ,  les  lames  extérieures 
de  la  fubftance  Gompade  au-deffus  de  la  fradure 
fc  font  écartées  des  lames  internes  ,  &  forment  une 
protubérance  affez  conlîdérable  en  devant;  l’expan- 
lion  du  tiffu  vafculaire  a  produit  dans  rintérieur 
de  cette  protubérance  une  fpongiofoé  très  -  digne 
de  remarque  ,  dont  la  réunion  avec  pareille  con¬ 
texture  de  l’extrémité  du  bout  inférieur  ,  préfente 
Tpmc  V.  V  " 
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une  cicatrice  offeufe  très-légère  ,  ruais  fenfible  pap^ 
un  peu  plus  de  denfité  dans  la  ligne  du  conta^;" 
L’os  s’eft  -véritablement  exoRole  ,  &  d’affez  loin  ' 
pour  former  un  calus  dont  la  bafe  vient  prendre  le 
niveau  de  la  piece  inférieure  jettée  en -devant  par 
un  déplacement  vifible.  C’eft  probablement  la  con¬ 
tinuité  du  périofte  qui  a  procuré  la  forme  régulière 
externé  de  cette  protubérance.  On  voit  k  fa  partie 
inférieure  une  pointe  qui  paroît  le  produit  d’une 
très  -  petite  quantité  de  matière  inorganique. 

Cette  tuméfaéiion  de  l’os  affez  étendue  ,  pour- 
roit-elle  être  confidérée  comme  une  reprodudion? 
L’engorgement  accidentel  a  arrêté  à  l’endroit  de  la 
fradure  une  quantité  furabondante  de  fucs  nourri¬ 
ciers  ;  le  réfeau  vafculaire  par  lequel  le  corps  de 
l’os  efl.  vivifié  &  nourri  s’eft  déployé  par  l’abord 
d’une  plus  grande  quantité  de  fang  j  l’adion  vitale 
a  employé  les  fucs  nourriciers  ,  il  s’eft  fait  une  nou¬ 
velle  diftribution  qui  a  écarté  les  lames  de  la  fub- 
ftance  compade.  Ç’efi:  ladion  nutritive  qui  les  avoit 
rendu  denfes  pendant  l’aceroifîèmenc  naturel  de  l’a¬ 
nimal  ;  des  circonftances  accidentelles  leur  ont 
rendu  leur  fpongiofité  primitive  ,  par  un  fimple  dé¬ 
veloppement  du  réfeau  vafculaire  j  &  c’efl:  au  moyen 
de  cette  expanfion  que  les  extrémités  divifées  fe 
font  collées  &  réunies  par  l’abouchement  des  vaif- 
feaux  refpedifs  ,  comme  dans  les  folutions  de  con¬ 
tinuité  en  parties  molles.  La  Nature  efl:  par-tout  la 
même.  L’os  a  repris  de  nouveau  k  l’endroit  de  la 
fradure  la  çonfifta.nce  fpongieufe  des  apophyfes  : 
dans  l’ordre  naturel  ,  elles  ne  font  k  l’extrémité  des 
os  longs  ,  que  l’expanfion  des  mêmes  lames  qui  for¬ 
ment  par  leur  rapprochement  le  tilîu  ferré  &  corn- 
pade  de  la  diaphyfe  ou  partie  principale.  Ce  n’eft 
donc  qu’une^  nouvelle  transformation  ,  de  non  une 
reprodudion:.  Nous,  voyons  la  Nature  offrir  ailleurs  > 
dans  les  êtres  vivaîi^s  ?  jdés  métamorphofes  bien  plus 
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furprénantes  ,  lorfque  la  nourriture  organique  fur- 
abondante  &  toujours  adive,  prend  des  formes  nou¬ 
velles  ,  telles  qu’on  en  obferve  fur  -  tout  dans  les 
infeâeL  La  Nature  admirable  dans  toutes  fes  opéra¬ 
tions,  n’offre  jamais  à  nos  regards  que  des  modifica¬ 
tions  nouvelles  ;  nous  ne  prenons  fon  travail  pour  des 
énigmes  que  parce  que  nos  connoiffances  font  trop 
refferrées  par  les  bornes  de  notre  intelligence  -,  6c 
plus  fouvenc  encore  faute  d’application  à  l’étude  des 
variétés  de  la  Nature ,  &  d’attention  aux  loix  conf- 
tantes  &  invariables  par  lefquelles  elles  font  pro¬ 
duites.  , 

La  formation  du  cal  dans  les.fraffurcs ,  peut  encore , 
malgré  les  travaux  de  plufieurs  Phyficiens  de  nos 
jours  ,  fournir  la  matière  de  plufieurs  Mémoires 
intéreffans  :  pour  être  utiles; ,  il  faut  qu’ils  foient  le 
fruit  d’un  nombre  fuffifant  d’Gbfervacions  faites 
avec  fagacité  ,  ôc  foumifes  enfuite  a  un  examen 
fovère  &  judicieux.  On  ne  peut  faire  folidement  un 
pas  en  avant  dans  l’étude  de  l’Art,  fans  fe  rappel- 
1er  la  fentence  d’Hippocrate  ,  au  premier  de  fes 
Aphorifmes  :  l’expérience  eû  fallacieufe ,  &  le  juge¬ 
ment  difficile.  Experimtia  fallax  ,  judicium  diÿîcihi 
On  ne  peut  trop  répéter  cette  double  vérité  qui 
auroit  fervi  de  préfervatif  contre, la  demangeaifon 
de  difcuter  hypothétiquement  fur  ce  fujet  ,  d’après 
de  fauffes  analogies  ,  ou  des  expériences  illufoires. 

L’examen  de  la  piece  en  queftion  fera  un  objet 
de  réflexions  utiles  pour  ceux  qui  méditeront  fans 
préjugés  fur  l’aêlion  de  la  Nature.  H  ne  fera  pas 
difficile  de  comprendre  ce  que  les  fecours  de  l’Art  y 
auroient  apporté  de  changemens.  La  réduction  de  l’os 
dans  fon  état  naturel  par  une  parfaite  coaptation 
des  extrémités;  fraâurées  ;  un  bandage  qui  les  au¬ 
roit  -retenues  dans  leur  niveau  ,  &  auroit  gêné  l’ex- 
panfion  des  lames  offeufes  j  une  fituation  conve- 

V  ij 
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nable  ;  le  repos  ,  le  régime  ;  les  faignées  faites  i 
propos  pour  remédier  primitivement  aux  défordres 
intérieurs  inféparables  de  l’accident  ;  tant  de  foins 
&  de  précautions  ,  dont  l’utilité  eft  manifefte  ôc 
inconteftable  ,  ont  manqué  k  cet  animal  ,  qui  n’a 
peut-être  pas  gardé  le  repos  un  feul  jour  ;  qui  aura 
marché  fur  trois  jambes  ,  à  cloche -pied  ,  Jufpcnfo-. 
pede.  Il  feroit  même  pofiible  que  la  fradure  eût  été 
d’abord  fans  déplacerrient  ;  que  le  poids  du  pied 
eût  fait  utilement  l’office  d’une  force  extenfive  pen¬ 
dant  les  premiers  temps ,  &  que  le  dérangement  de 
la  partie  inférieure  ,  la  perte  du  niveau ,  ait  été  l’effet 
du  premier  eflai  que  l’animal  aura  fait  pour  fe  fervir 
de  fon  pied  avant  la  parfaite  confolidation  des  pièces 
fradurées.  Quoi  qu’il  en  foit ,  il  n’y  a  point  ici  de 
régénération  de  parties  :  ,tous  les  changemens  qu’on 
obierve  dans  leur  ftrudure  ne  font  que  des  modi¬ 
fications  nouvelles  par  lefquelles  l’os  qui  n’a  pas 
chevauché  ,  paroît  néanmoins  avoir  perdu  en  lon¬ 
gueur  çe  qu’il  a  gagné  en  volume.  Il  n’y  a  pas  eude 
perte  de  fubftance  ,  il  ne  falloit  point  de  réparation. 
Ce  qu’il  y  a  de  matière  nouvelle  fe  réduit  à  la  con¬ 
crétion  informe  de  -la  partie  poftérieure  ou  il  eft 
vifîble  que  les  fucs  olTeux  n’ont  pas  été  retenus, 
probablement  à  l’occafion  du  déchirement  du  pë- 
riofte  :  ils  n’ont  produit  par  leur,  épanchement  & 
leur  épaiffiffement  qu’une  maffe  inorganique  qui  n’a 
pas  le  moindre  rapport  avec  une  reprodudion  de 
parties  ,  telle  qu’on  la  fuppofe  pour  régénérer  des 
chairs  dans  les  plaies  avec  perte  de  fubftanc^e. 

Cette  queflion ,  traitée  dans  les  Mémoires  de  l’Aca¬ 
démie  ,  a  paru  intéreflante  ;  elle  a  exciré  une  grande 
émulation  dans  plufieurs  Facultés  de  Médecine  .* 
nous  venons  de  rendre  compte  de  la  Ï}ij0rercation 
publiée  ,  à  Leyde  ,  par  M.  Bezoet.  Il  a  été  fou- 
tenu  aux  Ecoles  de  Médecine  de  Strasbourg  , 
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lî  Mai  1770,,  une  Thèfe  fur  la  confolidatîon  des 
plaies  avec  perte  de  fubftance  (a).  M.  Gerhard 
Eytin«^  ,  qui  en  eft  TAuteur  ,  paroîc  avoir  lu  avec 
atcèntion  les  Mémoires  que  nous  avons  publiés  fur 
cette  matière,  dans  le  Tome  IV.  de  l’Académie.  Ils 
n’ont  pas  porté  une  entière  convidion  dans  fon  ef- 
prit ,  &  pour  éclaircir  les  doutes  qui  lui  reftoient  fur 
la  régénération  des  chairs  ,  il  a  jugé  convenable  de 
faire  quelques  expériences  fur  des  chiens  ,  à  qui  il 
a  enlevé  des  portions  de  tégumens  à  la  tête  avec 
le  péricrâne.  Les  phénomènes  obfervés  pendant  la 
cure  &  après  la  guérifon  de  ces  animaux ,  n’ont  pu 
perfuader  M.  Eyting  qu’il  ne  fe  faifoit  aucune  ré¬ 
génération.  Il  convient  avec  nous  de  la  folidité  des, 
raifons  par  lefquelles  on  réfute  les  argumens  tirés 
de  certains  faits  produits  comme  preuves  incontef- 
tables  de  la  régénération  ,  &  qui  ne  prouvent  que 
l’illufion  qu’ils  ont  faite  aux  Obfervateurs  (b).  Les 
bourgeons  vafculeux  qu’il  a  vu  fe  former  fur  les 
os  du  crâne  ,  &  qui  ont  fervi  de  bafe  à  la  cica¬ 
trice  qui  tient  lieu  de  peau  ,  lui  paroiffent  des  pro- 
dudions  nouvelles.  :  pour  le  prouver  ,  il  cherche 
des  raifons  dans  le  méchanifme  de  la  nutrition  des 
partiés  ,  &  il  en  conclut  que  la  Nature  agit  pour 
le  remplacement  des  fubftances  perdues  dans  une 
plaie  ,  par  la  même  opération  qui  produit  l’accroif- 
lement  naturel  des  parties  :  mais  c’eft  mettre  en 
fait  ce  qui  eft  en  queftion.  Il  trouve  de  l’analogie 
entre  la  confolidation  des  os  fradurés  &  la  répa¬ 
ration  des  partiés  molles  :  il  fondent  la  réunion 
organique  des  vaifîeaux  ,  que  perfonne  ne  nie  ; 
puifque  fans  cette  réunion  la  plaie  la  plus  fimple  fe- 
roit  incurable  ;  il  donne  en  faveur  de  cette  réunion 
organique  ,  l’exemple  des  dents  qu’on  a  arrachées  & 

(û)  De  confolidatîdne  vulnerum  cum  deperditîone  fuhftantîe. 

^  Voye^  le  Méj^u  de  M:  ïabre  ,  Tom.  lY.  de  l’Acad.  pag.  54.  & 
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remifes  en  place  ,  ou  qju’on  a  tirées  de  la  bouche 
d’une  perfonne,  pour  les  tranfplanter  dans  la  bouche 
d’une  autre.  A  cette  occalion  ,  il  s’étaye  de  l’auto¬ 
rité  de  MM.  Fauchard  &  Bourdec  qui  confeillent  ! 
efFedivemenc  cette  tranfplantation  ,  .dont  les  fuccès 
font  certains.  Mais  M.  Eyting  croit  que  ces  dents 
naturelles  &  poftiches  reçoivent  de  la  nourriture 
par  les  vailfeaux  de  leurs  .racines  ,  &  qu’elles  font 
lujettes  k  la  carie  &  aux  douleurs  que  produit  cette  1 
caule  morbifique.  On  voit  que  le  zèle  pour  la  I 

fenfe  de  fon  opinion  ,  n’a  pas  rendu  le  Défenfeur 
afîez  difficile  fui*  le  choix  des  preuves  qu’il  préfentCi 
Enfin  J  il  n’admet  ni  le  fyfiême  de  M.  Fabre  y  ni 
nos  remarques  fur  cette  dodrioe ,  à  laquelle  il  trouve 
néanmoins  un  certain  degré  de  folidité  ;  mais  infuf. 
fifant  pour  lui  faire  rejetter  toute  efpèce  de  régé-  [ 

nération  :  il  donne  la  préférence  au  fentiment  de  1 

M.  Quefhay  &  à  celui  de  M.  Bertrandi. 

Nous  ferons  donc  bientôt  d’accord  avec  M.  Ey» 
tin  g  ;  car  M.  Quefnay  non-feulement  a  combattu  ^ 
mais  il  a  rendu  ridicule  l’opinion  de  là  végétatioa 
&  de  la  réprodüdion  des  fubftances  détruites  dans 
les  plaies  :  on  fe  repréfentoit  le  méchanifme  de  la 
Nature  dans  l’allongement  prétendu  des  vaiffeaux-^ 
comme  l’œuvre  d’un  maçon  qui  confiruit  une  che¬ 
minée  ou  un  puits  qu’il  élève  avéc  les  briques  oii 
les  pierres  qu’il  pofe  fucceffivement  les  unes  fur  les 
autres  pour  former  les  parois  de  la.  cheminée  où 
du.  puits.  L’autorité  de  M.  Bertrandi  eft  encore 
moins  favorable  ::il  tranche  plus  décifivement  ladifi 
ficuké  j  en  niant  toute  efpèce  de  réparation.  M.  Ber¬ 
trandi  étoit  à  Paris  ,  mon  Penfionnaire  &  mon  Elève, 
dans  le  temps  que  l’Académie  étoit  le  plus  occupée 
de  cette  queftion.  De  retour  en  fa  patrie  ,  &  ap- 
pellé  par  fon  mérite  à  la  place  de  premier  Chirur¬ 
gien  du  feu  Roi  dé  Sardaigne ,  il  a  publié  fous  les 
âufpices  de  ce  Prince  ,  fon  bienfaiteur  ,  un  Traits 
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d’Opéràtions  en  1763.  C'eft  cet  Ouvrage  traduit  de 
ritaiien  en  François ,  en  17^9  ,  que  eue  M-  Üytmg  i 
nous  y  liions  ,  à  la  page  même  où  il  renvoie, 
que  M.  Bertrandi  a  adopté  un  fentiment  contraire 
à  celui  qu'on  lui  prête.  j  •  j 

r>  Nous  avons  dit  ,  en  plulieurs  endroits  de  ce 
»  Traité  (  c’eft  M.  Bertrandi  qui  parie)  ,  que  dans 
»  toutes  les  opérations  on  devoit  conferver  le  plus 
fy  qu’on  pouvoir  de  tégumens  ;  parce  que  c’eft  prin- 
yy  cipalement  par  leur  rapprochement  que  s’aK:hève  la 
yy  cicatrice  dans  ces  plaies  qui  font  accompagnées  de 
yy  perte  de  fubftance.  Plufieurs  Auteurs  penfent  ce- 
yy  pendant  que  les  parties  peuvent  fe  reformer  &  fe 
yy  rétablir  par  la  jonftion  des  artères  avec  les  artè- 
yy  res  ,  des  veines  avec  les  veines ,  &  des  nerfs  avec 
yy  les  nerfs  ;  ou  encore  que  toutes  ces  parties  s’ac- 
yy  croiftent  de  nouveau  de  fe  reproduifent.  Mais  fi 
yy  une  telle  reprodudion  éroit  poflible  ,  pourquoi  ces 
parties  ne  deviendroient- elles  pas  plus  grandes, 
yy  ôc  ne  pafferoient- elles  pas  le  niveau  des  organes 
%y  mêmes  ?  ou  ,  pourquoi  les  membres  ne  fe  repro- 
yy  duiroient-ils  pas  ,  puifqu’ils  fe  font  eux  -  mêmes  , 
yy  dès  leur  première  origine  ,  formés  &  accrus  de 
yy  la  fommité  des  fibres  organiques.  «  Et  plus  bas  il 
ajoute  ,  que  yy  quand  du  fond  &  de  tous  les  côtés 
yy  d’une  plaie  s’élève  une  fubftance  fongueufe  qui 
yy  femble  être  de  la  chair  ,  les  Chirurgiens  alors 
yy  difent  que  la  plaie  s’incarne  ,  &  que  la  cicatrice 
yy  ne  tardera  pas  à  fe  former  :  mais  n’eft-il  pas  vrai 
yy  que  ces  petits  boutons  ,  de  l’amas  defqueîs  eft 
yy  formée  cette  fubftance  ,  improprement  appellée 
chair  ,  doivent  fuppurer  ,  être  détergés  ,  ou  être 
yy  comme  on  dit  denéchés  pour  que  la  cicatrice  fe 
yy  forme  ?  cette  cicatrice  ne  fe  fait-elle  pas  toujours 
yy  par  un  applattiffement ,  une  dépreffion  ou  un  def- 
yy  ièchement  de  cette  efpèce  de  chair  fuperflue  ,  de 
yy  maniéré  que  toute  cicatrice  eft  déprimée ,  enfon- 
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yy  cée  &  beaucoup  plus  étroite  que  la  plaie  qui 
»  précédoit ,  &c.  a 

Tous  les  faits  que  rapporte  M.  Bertrandi  poup 
prouver  la  doârine  de  la  dépreflion  &,  de  l’exficca- 
tion ,  contraire  à  celle  de  la  régénération  ,  tendent  à 
établir  que  la  cicatrice  eft  une  foudure  inorganique 
.produite  par  l’épaiflifl'ement  ôc  la  concrétion  d’une 
matière  muqueufe.  Ces  vérités  ne  font  pas  de  vaines 
fpéculations  ;  elles  donnent  les  principes  les  plus  fo^ 
lides  pour  diriger  le  Chirurgien  dans  le  traitement 
des  plaies  &  des  ulcères  ,  avec  des  fuccès  qu’on  ob- 
tenoic  très -difficilement ,  faute  ,de  vûes  lumineufes 
fur  le  vrai  méchaiiifme  de  la  Nature  ;  c’eft  ce  qu’oa, 
connoîtra  plus  particulièrement  par  les  travaux  de  ceux 
qui  auront  fa tisfait  l’Académie  fur  laquefcion  propofée 
pour  cette  année  1774.  Elle  eft  conçue  en  ces  termes: 
Expofer  les  înconvénicns  qui  réjiiltent  de  Valus  des 
onguens  &  des  emplâtres  y  ^  de  quelle  réforme  h 
Pratique  vulgaire  eft  fufceptible  à  cet  égard ,  dans 
h  traitement  des  Ülçcres. 


SUR  plujieurs  Maladies  du  Globe  de  l*(Eil  ; 
ou  Von  examine  particulièrement  les  cas  qui 
exigent  V Extirpation  de  cet  organe  ^  &  la 
Méthode  dy  procéder. 

Par  M.  L  O  U  I  s. 

I L  n’y  a  aucun  organe  du  corps  qui  foit  fujet  k 
un  aufli  grand  nombre  de  maladies  diverfes  que  le 
globe  de  l’œil  ;  par  rapport  à  la  nature  différente 
&  à  la  difpofition  finguliere  des  parties  qui  le  com- 
pofent.  On  a  cru  fauffement  que  le  fçavoir  nécef- 
faire  pour  difcerner  le  caraffère  de  ces  diverfes  af- 
fedions  contre-nature  ,  &  pour  y  remédier ,  faifoit 
en  quelque  forte  un  Arc  particulier.  Mais  quels  fruits 
pourroit  porter  cette  branche  étant  féparée  du  tronc  ? 
Il  eft  bien  prouvé,  par  les  faits  ,  que  les  progrès 
de  cette  partie  de  la  Chirurgie  ne  font  dûs  qu’aux 
grands  Maîtres  qui  ont  pratiqué  l’Art  dans  toute  fa 
plénitude  ,  &  dont  l’expérience  relative  aux  mala¬ 
dies  des  yeux ,  a  été  éclairée  par  les  lumières- que 
leur  avoient  données  les  principes  qui  conftituenc 
indivifiblement  la  fcience ,  fans  laquelle  on  ne  peut 
exercer  aucune  partie  avec  connoiffance  de  caufe. 
Les  Anciens  ont  parlé  fçavamment  fur  ces  mala¬ 
dies  ;  il  paroît  même  qu’ils  pratiquoient ,  pour  les 
guérir ,  des  opérations  affez  délicates  :  ils  femblent 
n’avoîr  laiffé  à  la  plupart  des  Auteurs  modernes  que 
le  foin  de  compiler  négligemment  leurs  écrits  ,  & 
de  faire  montre  de  leur  peu  d’intelligence  ,  par  la. 
Tome  V,  X 
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confufion  qu’ils  ont  mife  jufqucs  dans  la  norneti^ 
clature,  en  rangeant  des  maladies  effentiellemenc  di^ 
férentes  fous  les  mêmes  dénominations. 

Parmi  les  Ecrivains  modernes  ,  il  y  en  a  qui  ont 
bien  mérité  de  leur  fiècle  &  de  la  poftérité  :  en  pro, 
Etant  des  travaux  de  leurs  prédéceifeurs  ,  ils  les  ont 
enrichi  de  réflexions  utiles  ,  &  les  ont  rendu  plus  inté. 
refîans  par  le  récit  des  faits  multipliés  que  l’expérience 
leur  a  fournis.  Tel  efl:  le  Traité  de  Guillemeau ,  qnj 
a  paru  au  commencement  du  fiècle  dernier  ; 
fpécialement  le  mérite  de  l’Ouvrage  d’Antoine  Maitre- 
Jan  ,  publié  au  commencement  de  celui-ci.  Quel* 
qu’utiles  que  foient  dans  leur  origine  ces  Traités  com¬ 
plets,  ils  deviennent  bientôt  imparfaits  fur  beaucoup 
de  points  ,  lorfque  l’Art  fait  dés  progrès  réels  par 
l’émulation  de  ceux  qui  le  ciiltivent.  Nous  pouvons 
donner  la  preuve  de  cette  vérité  ,  en  citant  l’ex- 
tradion  du  cryflallin  dans  l’opération  de  la  cata- 
rade  ,  &  les  différentes  méthodes  d’opérer  dans  la 
fiftule  lacrymale.- Ce  font  des  découvertes  heüreufes 
nées  dans  le  fein  de  cette  Académie  ,  &  qu’on  doit 
aux  lumières  &  à  l’habileté  des  Chirurgiens  de 
nos  jours.  On  peut  fupporter  les  maladies  auxqueU 
les  ces  fecours  font  deffinés  ]  elles  ne  font  pas  dan- 
gereufes ,  &  ne  peuvent  être  mifes  en  comparaifon 
avec  les  affedions  contre  -  nature  qui  prefcrivent 
l’extirpation  de  l’œil.  Oans  celles-ci  la  vie  du  malade 
efl:  ordinairement  en  un  péril  imminent;  &  toutes  les 
fois  que  cette  opération  fera  néceflaire,  on  rifquera 
tout  à  l’omettre  ,  &  fouvent  même  >  la  différer. 

Les  Auteurs  dogmatiques  qui  fe  font  acquis  la 
plus  grande  réputation  ,  &  qu’on  confulte  le  plu^j 
font  en  défaut  fur  l’expofition  de  ces  cas.  Quel¬ 
ques-uns  ne  paroiffent  pas  avoir  eu  la  moindre  ilée 
des  refîburces  de  l’Art  dans  ces  circonftancés  fâ“ 
cheufes  ,  quoiqu’affez  fréquentes.  D’autres  ,  éclairés 
par  la  Ample  théorie  ,  ont  fend  la  néceflité  des  fe* 
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cours  efficaces  de  la  Chirurgie  ;  mais  faute  d  habi¬ 
leté  &  d’ufage  en  cette  partie  effentielle  de  lart  de 
guérir ,  on  les  voit  abandonner  à  un  traitement  pal¬ 
liatif  ,  néceffairement  infidèle  ,  des  malades  qu’on 
eût  pû  fauver  ;  ôc  fe  diffimuler  à  eux  -  mêmes  leur 
impuiflance  ,  en  cherchant  dans  le  caraâère  de  la 
maladie  ,  dans  fes  fymptômes  &  accidens  ,  des  rai- 
fons  exclufives  d’une  opération  falutaire  ,  autorifée 
par  des  fuccès  qu’ils  n’ignoroient  pas.  Des  Auteurs 
plus  modernes  ,  dans  les  Ouvrages  où  ils  fe  pro- 
pofoient  ,  fans  doute ,  le  progrès  de  la  Chirurgie , 
ont  travaillé  diredement  contre  cette  intention  ,  & 
paroiflent  mériter  bien  des  reproches  pour  avoir 
rejetté  par  timidité  une  opération  qu’ils  feavoient 
pareillement  avoir  réuffi  ,  &  dont  ils  ne  pouvoient 
méconnoître  rabfolue  néceffité.  C’eft  pour  faire 
cefler  les  incertitudes  qui  peuvent  naître  de  cette 
diftérence  de  fentimens  ,  que  j’ai  cru  devoir  raf- 
fembler  fur  une  matière  auffi  importante  ,'des  faits 
inftrudifs  ;  &  comme  l’abus  des  opérations  les  plus 
utiles  efi:  prefque  àuffi  fâcheux  que  leur  omiffion 
eft ‘préjudiciable  ,  je  m’attacherai  d’abord  à  diftin- 
guer  les  cas  qui  exigent  l’extirpation  de  l’œil  :  je 
donnerai  enfuite  des  règles  précifes  fur  la  maniéré  la 
plus  avantageufe  de  la  faire. 

La  chute  de  l’œil  (a)  ,  ou  fa  fortie  entière  hors 
de  l’orbite  ,  préfente  le  cas  où  l’amputation  du 
globe  eft  fi  facile  qu’on  a  cru  ne  pouvoir  pas  faifir 
une  indication  plus  urgente.  Covillard  ,  dans  fes 
Obfervations  latro-Chirurgiques  (b)  ,  dit  avoir  été 
appejlé  pour  un  homme  qui  avoit  reçu  à  l’œil  un 
coup  de  balle  de  raquette  ,  fi  fort  ’que  toute  la 
circonférence  du  globe  de  l’œil  étoit  féparée  de 
l’orbite.  Un  parent  du  bleffé ,  tenoit  des  cifeaux  pour 

(  a  )  Propto/ls  chez  les  Grecs  i  M.  Sauvage  lui  donne  le  nom  d’Exooh» 
thaimie  traumatique.  ^ 

(à  )  Obferv.  XXVIL 
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couper  les  parties'  auxquelles  l’œil  reftoit  attaché. 
Notre  Auteur  entra  'a  temps  &  fort  heureufetnent 
pour  s’oppofer  à  cette  aâion  ;  6c  ayant  remis 
dit-il ,  l’œil  à  fa  place  le  plus  proprement  6c  prom* 
ptement  qu’il  lui  fut  poflible  ,  il- luivit  la  cure  : 
foins  réullirenc  fi  bien  ,  que  le  blefle  guérit  fans 
aucune  altération  ou  diminution  de  la  vûe. 


.  Antoine  Maître -Jan  regarde  cette  Obfervation 
comme  faufle,  6c  produite  d’après  un  fait  dont  les 
circonftances  ont  été  exagérées  par  oftentation.  Il 
ne  penfe  pas  qu’un  œil  féparé  entièrement  de  l’or¬ 
bite  par  la  violence  d’un  coup  ,  quoiqu’il  tienne 
encore  par  quelques  mufcles  ou  membranes  ,  ^ 
réuni  dans  fa  cavité  ,  puifTe  y  être  contenu  ,  con- 
folidé  6c  conferver  fes  fondions.  Après  avoir  exa¬ 
miné  toutes  les  circonftances  de  ce  cas  ,  6c  avoir 
réfuté  fans  ménagement  tout  ce  qu’il  y  a  trouvé 
de  réprébenfible  ,  il  expofe  ce  qu’il  croit  pouvoir 
adopter  comme  vrai  dans  l’Obférvation,  La  balle 
aura  frappé ,  dit  Maître-Jan ,  du  côté  du  petit  angle , 
où  le  bord  de  l’orbite  forme  une*  crête  fort  aiguë  & 
tranchante  ;  la  conjondive  aura  été  déchirée  :  cette 
féparation  &  Téchymofe  qui  devoir  furvenir,  fuffi- 
foient  pour  faire  croire  à  un  homme  peu  expéri¬ 
menté  que  c’étoit  un  œil  perdu  qu’il  falloit  ôter. 
Covillard  s’y  oppofa ,  6c  réuflit  k  conferver  cet  or¬ 
gane.  Il  n’y  avoir  aucun  obftacle  à  la  réunion  ;  & 
il  n’eft  pas  étonnant ,  continue  Maître-Jan  que  la 
vûe  n’en  fût  pas  diminuée  ;  puifqu’il  eft  pofîiblé  que 
le  globe  n’ait  pas  été  contus  ;  ou  s’il  y  a  eu  de  la 
contufion  ,  elle  fut  fi  légère  qu’aucune  partie  inté¬ 
rieure  n’en  fouffric  le  moindre  dérangement. 

'  Cette  difcufîion  a  été  tranfcrite  dans  des  Ouvra¬ 
ges  modernes ,  avec  adhéfion  parfaite  au  fentimenc 
de  Maître-Jan  ;  il  eft  très-louable  par  l’intention, 
6c  nous  devons  certainement  nous  tenir  en  garde, 
6c  apprécier  les  hiftoires  ou  faits  de  Pratique  rap- 
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portés  par  les  Auteurs ,  afin  de  ne  les  point  admet¬ 
tre  léeLement.  Il  faut  qu’un  examen  judicieux  dé¬ 
cidé  s“ils  font  conformes  ou  non  a  la  railon  &  a 
l’expérience.  Mais  le  fait  rapporté  par  Covillard  n  elt 
pas  unique  dans  fon  efpèce  :  on  ht  dans  les  Ob- 
fervations  de  Lamlwerdc  ,  Médecin  de  Cologne  , 
une'cure  tout-k-fait  fembîabie  j  1  accident  avoit  ete 
caufé  par  un  coup  de  bâton.  Spigclïus ,  ce  fameux 
Anacomifte  ,  qu’on  ne  peut  foupçonner  de  s  être 
laifle  tromper  par  les  apparences  ,  ayant  le  deffein 
de  prouver  que  les  nerfs  font  des  parties  lâches  ,  & 
qu’ils  font  fufceptibles  d’être  fort  étendus  ,  prend 
le  nerf  optique  pour  exemple  ,  dans  le  récit  d  une 
bleflure  faite  k  un  enfant  par  un  coup  de  pierre  qui 
lui  avoit  fait  fortir  l’œil  de  l’orbite  ,  au  point  qu’il 
pendoit  jufqu’au  milieu  du  nez.  Un  habile  Chirur¬ 
gien  prit  foin  de  cet  enfant  ;  l’œil  fe  rétablit  yeu- 
k-peu  ,  &  fi  bien  qu’il  n’en  eft  reffé  aucune  diffor¬ 
mité. 

Guillcmeau  admet  la  poffibilité  de  cette  rédudion 
de  l’œil  ,  qui  a  été  pouffé  hors, de  l’orbite  par  une 
caufe  viôlente.  On  fent  affez  que-ces  principes  doi¬ 
vent  paroître  abfurdes  k  ceux  qui  prendroient  le 
terme  de  rédudion  k  la  lettre  ;  comme  fi  la  chute 


de  l’œil  étoit  fimplement  une  maladie  par  fituation 
viciée  ,  pour  me  fervir  de  l’exprefîion  des  anciens 
Pathologiftes  ;  &  qu’on  parlât  de  le  remettre  com¬ 
me  on  réduit  une  luxation.  Les  Anciens  croyoienc 
pouvoir  replacer  l’œil ,  Ôt  comptoient  beaucoup  fur 
une  uomprefîion  mollette  par  le  moyen  d’un  ban¬ 
dage  convenable  pour  le  foutenir  &  favorifer  fa 
réintégration. 


La  quatrième  édition  de  la  Pathologie  de  Chirur¬ 
gie  ,  par  Jean  -  Baptifte  Verduc,  publiée  en  iyîô, 
propofe  encore  dans  la  chûte  de  l’œil  par  caufe  vio¬ 
lente  ,  de  le  repouffer  doucement  dans  fon  orbite  ; 
&  fi  le  mal  eft  ancien  ,  de  mettre  fur  l’œil  une  pe- 
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tire  planche  de  chêne  bien  polie  ,  qu’on  maintien-, 
dra  avec  un  bandage.  L’Editeur  Anonyme  ,  qu’oi^ 
qualifie  du  titre  d’ancien  Maître  en  Chirurgie 
Paris  ,  dit  que  d  Lorfque  le  globe  de  l’œil  a  été 
•totalement  chafîe  hors  de  l’orbite  par  l’aâion  vio¬ 
lente  d’une  caule  extérieure  ,  on  peut  bien  l’y  ré¬ 
duire  ;  mais  il  ne  faut  pas  fe  promettre  de  l’y  poy, 
voir  conferver  ,  &  beaucoup  moins  de  pouvoir  con- 
ferver  fon  adion ,  quoiqu’il  y  ait  eu  ,  continue- 1  il, 
des  Auteurs  d’afîez  mauvaife  foi  pour  fe  vanter  dans 
leurs  Obfervations  d’avoir  fait  ces  cures  merveilleu- 
fes  ,  comme  Jofeph  Covillard  entre  autres  ,  Chi¬ 
rurgien  de  Montelimard  ,  que  M.  Antoine  ,  Chi¬ 
rurgien  de  Méry-fur-Seine  ,  a  fort  fagement  réfuté 
dans  le  dixième  Chapitre  de  l’excellent  Traité  des 
Maladies  de  l’dlil ,  qu  il  a  depuis  peu  donné  au  Pu¬ 
blic  :  car  toutes  ces  relations  de  cures  impoffibks, 
ne  doivent  pas  plus  émouvoir  les  connoifîéurs  que 
le  vain  bruit  d’un  vent  impétueux  qui  frappe  les 
oreilles,  ce 

Les  doutes  &  les  injures  de  cet  Auteur  ne  pré¬ 
vaudront  pas  contre  la  vérité  ;  Lamzwerde  ,  Spige- 
lius  ,  articulent  des  faits  qui  fervent  à  la  confirma¬ 
tion  de  celui  qui  a  attiré  tant  de  reproches  au  cé¬ 
lèbre  Chirurgien  de  Montelimard.  Ceux  qui,  a  l’i¬ 
mitation  de  Maître-Jan  ,  u’afimettent  dans  ces  faits 
que  ce  qu’ils  croient  y  voir  de  vraifemblable  ,  au- 
roient  eu  moins  d’incertitudes,  fur  les  principales  cir- 
conftances  qu’on  rapporte  ,  s’ils  eufîent  connu  bien 
précifément  quelle  eft  la  difpofition  relative  de J’œil 
ôc  de  l’orbite  dans  l’état  naturel.  M.  Winflow  eii 
a  donné  une  defeription  bien  exade  dans  les  Mé¬ 
moires  de  l’Académie  Royale  des  Sciences ,  Année 
1721  ;  &  nous  aurons  occafion  de  faire  remarquer 
plus  d’une  fois  dans  ce  Mémoire ,  le  fruit  qu’on  peut 
tirer  de  cette  recherche  Anatomique. 

Le  plan  du  bord  de  chaque  orbite  eft  oblique? 
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&.  fe  trouve  plus  reculé  &  plus  en  arrière  vers  la 
tempe  que  vers  le  nez  ;  le  globe  de  l’œil  eit  lixe 
du  côté  du  nez,  &  déborde  antérieurement  le  plan 
de  l’orbite  :  il  eft  donc  manifefte  par  la  feule  in- 
fpedion  que  le  globe  de  l’œil  ,  dans  l’état  naturel, 
eft  en  partie  hors  de  l’orbite.  Si  l’on  confidère  en- 
fuite  que  le  nerf  optique  eft  fort  lâche  pooir  fuivre 
avec  ailance  &  fans  tiraillement  tous  les  mouve- 
mens  que  le  globe  fait  autour  de  fon  centre  par 
l’aftion  de  fes  différens  mufcles  ,  on  n’aura  pas  de 
peine  à  concevoir  qu’au  moindre  gonflement  ,  l’œil 
ne  P uilfe  faillir  d’une  maniéré  extraordinaire  ;  & 
qu’il  ne  faut  pas  un  aufli  grand  défordre  qu’on  pour- 
roit  fe  l’imaginer  pour  le  faire  parokre  tout- à- fait 
hors  de  l’orbite  ,  fans  que  le  nerf  optique  ni  les 
mufcles  foient  rompus  ni  déchirés. 

Des  Obférvations  très- multipliées  nous  appren-  Exophthal- 
nent  que  le  globe  de  l’œil  peut  être  poufle  peu-à-  mie. 
peu  fur  la  joue  par  des  tumeurs  contre-nature  ,  qui 
prennent  naifîance  au  fonds  de  la  foflTe  orbitaire. 

Pour  ne  pas  confondre  ,  comme  bien  des  Auteurs 
l’ont  fait  ,  la  chûte  de  l’œil  ,  fa  prominence  ,  fon 
excès  de  volume  &  fa  fortie  ,  fous  le  même  nom 
d’Exophthalmie  ,  nous  n’emploierons  ce  terme  que 
pour  lignifier  fa  fortie  de  l’orbite  par  extrufion.  La 
graiffe  qui  environne  la  partie  poftérieure  du  globe 
eft  naturellement  mollàlTe  ,  afin  de  ne  point  mettre 
d’obftacle  à  la  liberté  du  mouvement  des  mufcles, 

&  de  les  faciliter.  On  a  vu  ce  tiflii  adipeux  fe  gon¬ 
fler  &  devenir  fongueux  ou  fquirrheux.  Dans  ce 
cas  ,  l’œil  paroît  d’abord  larmoyant  :  dès  qu’il  eft 
pouffé  en-dehors  ,  au  point  que  les  paupières  ne 
peuvent  plus  le  couvrir  &  le  mettre  à  l’abri  des 
injures  de  l’air  ,  il  s’enflamme  ,  &  il  furvient  dés 
douleurs  plus  ou  moins  vives  ,  fuivant  les  progrès 
de  la  tumeur  ,  &  les  accidens  qui  en  réfultent. 

Sainte  Yves  prétend,  dans  fon  Traité  des  Maladies 
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des  Yeux,  avoir  quelquefois  réufli  k  réfoudre  ces 
fortes  d’engorgemens  par  l’ufage  continué  du  mer. 
cure  doux  ÔL  des  purgatifs.  Il  affure  avoir  fajg 
prendre  avec  fuccès  de  l’œthiops  minéral ,  pendant 
trois  mois  ,  à  une  perfonne  fcrophuleufe  qui  avoit  le 
globe' faillant  de  trois  lignes  ,  par  l’engorgement 
des  graifles  ôc  le  gonflement  de  la  glande  lacry¬ 
male. 

Il  y  a  deux  cents  ans  que  Trincavelli  avoit  ob- 
fervé  le  fuccès  des'  remèdes  internes  fur  un  jeune 
Vénitien,  homme  de  condition  ,  devenu  très-dif¬ 
forme  par  un  œil  faillant  à  l’occafion  d’un  fquirrhe 
qui  s’étoit  formé  fur  la  conjonèlive  (æ).  Il  faut  de 
la  perfévérance  dans  l’ufage  des  remèdes  :  l’Auteur 
convient  que  la  cure  fut  fort  longue.  Lorfque  cette 
maladie  ne  cède  point  aux  remèdes  généraux  & 
particuliers  ,  k  l’application  des  véficatoires  ,  des 
cautères  ,  des  fêtons  ,  àcc.  ,  le  progrès  des  accidens 
peut  quelquefois  exiger  l’extirpation  de  l’œil.  C’eft 
ce  que  nous  voyons  par  une  Obfervation  de  Saint- 
Yves. 

Une  femme  avoit  le  globe  de  l’œil  faillant  par 
un  amas  d’humeurs  ,  qui  gonfloient  les  graifles  du 
fond  de  l’orbite  ;  cette  maladie  étoit  accompagnée 
de  douleurs  infupportables  &  d’infomnie.  L’on  étoit 
parvenu  k  calmer  ces  accidens  par  l’ufage  des ‘mê¬ 
mes  remèdes  dont  nous  venons  de  faire  mention  ; 
les  progrès  de  la  tumeur  en  furent  retardés  pour  un 
temps.  Trois  ans  après  ce  traitement  qui  avoit  laifîe 
l’œil  protubérant ,  Saint-Yves  fut  appellé  pour  voir 
cette  femme  :  elle  avoit  une  fièvre  violente  ,  avec 
de  grandes  douleurs  de  tête  :  le  globe  de  l’œil  étoit 
d’une  couleur  plombée,  extrêmement  pouflTé  au-de- 
hors  ;  fes  membranes  étoient  tuméfiées  ,  &  dans 
une  difpofition  gangréneufe.  Le  Médecin  &;  le  Chi- 

V.  Schençkii  Obf.  Libr,  de  Oculis, 
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nirgien  ordinaires  de  la  malade  adoptèrent  I  avis 
de  procéder  à  l’extirpation  du  globe  de  lœil.  ^ 
néeeffité  de  cette  opération  parut  li  preflante  ,  qu 
fut  faite  dans  le  moment  même.  Du  quatrième  au 
cinquième  jour  la  fièvre  de  tous  les  accidens  cei- 
ferent ,  &  la  guérifon  fut  parfaite  au  bout  de  vingt 


jour».  . 

Le  principe  du  mai  fe  trouve  quelquefois  hors 
de  l’orbite ,  près  des  lames  ofieufes  qui  forment  les 
parois  de  cette  cavité  :  elles  font  fî  minces  ,  fur-tout 
aux  parties  fupérieure  &  inférieure  ,  qu’il  n  eft  pas 
furprenant  qu  elles  cèdent  aifément  aux  efforts  d  une 
tumeur  fongueufe  ,  par  l’accroifîement  de  laquelle 
elles  font  comprimées  &  bientôt  détruites  ,  &  com¬ 
me  ufées.  J’ai  vu  un  homme  de  quarante  ans  ,  à 
qui  un  fongus  carcinomateux  dans  le  finus  maxil¬ 
laire  avoit  détruit  la  lame  offeufe  qui  fait  le  plancher 
de  l’orbite  ;  le  globe  de  Pœil  étoit  prefqu’entiére- 
ment  fur  la  joue  ;  la  face  de  cet  homme  en  étoit 
défigurée  d’une  maniéré  hideufe.  Il  y  avoit  en  mê¬ 
me-temps  carie  à  Tos  maxillaire  ,  du  côté  des  fof- 
fes  palatine  &  nazale  :  le  malade  mourut  par  les 
accidens  de  l’ulcération  cancéreufe  de  toutes  ces 


parties.  L’Exophthalmie  étoit  l’effet  du  volume  ex- 
ceflif  de  la  tumeur  ,  à  laquelle  les  os  n’avoient  pu 
oppofer  une  réfiftance  capable  d’en  borner  les  pro¬ 
grès  :  on  les  auroit  prévenus  en  attaquant  à  pro¬ 
pos  la  maladie  du  côté  de  la  bouche.  La  végétation 
carcinomateufe  étoit  un  accident  de  la  maladie  de 
l’os  ,  caufée  elle-même  par  un  principe  vénérien  qui 
n’avoit  été  combattu  que  par  des  traitemens  peu 
méthodiques  ,  dont  l’effet  eft  toujours  très  incertain. 

Ruifeh  nous  a  tranfmis  ,  dans  fes  Obfervations 
Anatomiques  &  Chirurgicales  ,  un  exemple  remar¬ 
quable  du  fuccès  des  fecours  locaux  convenables  à 
ces  caries  de  l’os  maxillaire  avec  excroiffance  fon¬ 
gueufe  ;  &  un  autre  fait  fur  les  fuites  funeftes  de 
Tome  V,  Y 
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roraiflioti  de  ces  mêmes  moyens  en  un  cas  femblable. 

(  l^oye^i  auffi  le  quatrième  Tome  des  Mémoires  dè 
l’Académie  ,  pag.  3H3.  ). 

Paaw  dans  la  vingt-troilième  de  fes  Obfervations 
imprimées  à  la  fuite  de  la  quatrième  Centurie  des 
Hiftoires  Anatomiques  de  Bartholin  ,  parle  d’un 
enfant  de  trois  ans  dont  l’œil  gauche  entièrement 
forti  de  fa  cavité ,  avoit  acquis  le  volume  de  deux 
poings.  Il  mourut  de  cette  maladie  ,  qui  n’avoit 
commencé  à  fe  manifefter  que  quelques  mois  aupa¬ 
ravant.  A  l’ouverture  du  crâne  ,  on  découvrit  une 
tumeur  fongueufe  dont  la  bafe  tendit  k  la  dure- 
mere  au-deffus  de  l’orbite  ,  fans  aucune  altération 
au  cerveau.  Ce  fait  préfente  une  maladie  du  genre 
de  celles  dont  j’ai  traité  à  la  tète  de  ce  Volume. 
La  protubérance  de  l’œil  n’étoit  que  l’accident  ;  & 
l’amputation  ,  quoique  bien  indiquée  dès  les  pre¬ 
miers  temps,  auroit  bien  pu  n’avoir  aucun  fuecès, 
La  guérifon  dépendroit ,  en  femblables  cas  ,  de  la 
deftruèlion  des  végétations  fongueufes  de  la  dure- 
mere.  Puifque  le  cerveau  étoit  fain  ,  après  l’extirpation 
de  Tœil  >  la  Chirurgie  n’auroit  peut-être  pas  été  fans 
reffources  pour  coofumer  la  tumeur  jufqu’k  Ta  ra¬ 
cine  l’abandon  du  malade  le  livroit  k  une  mort 
certaine  ;  l’opération  néceflaire  pouvoit  être  tentée 
avec  quelque  efpérance  de  réuffite. 

On  a  vu  l’œil  chafle  de  l’orbite  par  la  compref- 
lion  d’une  exoftofe  :  fi  elle  eft  extérieure  ,  on  pourra 
l’attaquer  ,  avec  a^vantage  ,  fans  faire  le  facrifice  de 
cet  organe.  M.  Sue  m’a  fait  le  récit  d’une  belle 
cure  en  ce  genre.  Une  femme  de  trente  ans  ,  atta¬ 
quée  d’une  fiftuîe  lacrymale  ,  avoit  foulFert  infruc- 
tueufement  une  opération  qu’on  croyoit  propre  à 
cette  fiftule.  Les  os  fe  gonflèrent  ;  &  quinze  ans 
après  ,  l’exoftofe  de  l’os  planum  &  dé  l’apophyle 
angulaire  interne  du  coronal  avoit  acquis  le  volume 
d^uu  œuf.  Le  globe  de  l’ceil  comprimé  latéralement 
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avoit  été  jetté  hors  de  Torbite  ,  &  il  pendoit  en 
quelque  force  fur  la  joue  du  côté  du  petit  an^e. 

M.  Braffanc  attaqua  cette  exoftofe  avec  un  cauUi- 
que  ;  elle  fuppura ,  &  il  obtint  dans  un  traitement 
de  trois  à  quatre  mois  ,  i’exfoliatioa  d’une  portion 
confidérable  des  os  tuméfiés.  L’œil  fe  rétablit  dans 
fa  place  naturelle ,  &  la  guérifon  fut  parfaite  quel¬ 
que  temps  après.  M.  Petit  ,  dans  fon  Traité  des 
Maladies  des  Os,  Tome  II.  ,  Article  de  l’Exoftofe,, 
parle  d’un  homme  dont  l’œil  gauche  étoic  faiilanc 
contre  l'ordre  naturel ,  d’un  travers  de  doigt ,  &  à 
une  pareille  diftance  de  la  racine  du  nez  ;  à,  l’occa- 
fion  d’une  tumeur  au  grand  angle  ,  dont  la  racine 
étoit  à  l’os  ethmoïde.  Une  tumeur  fongueufe  de  la 
dure-mere  ,  étoic  la  caufe  de  cette  exophthalmie  , 
comme  dans  l’Qbfervation  de  Paaw ,  citée  ci-defibs. 

On  a  fouvenc  confondu  la  chute  de  l’œil  &  fa  pro-  hydroph- 
tubérance  ,  avec  la  dilatation  du  globe  ,  qui  lui  fait  thalmie. 
faire  pareillement  faillie  hors  de  l’orbite.  Ces  ma¬ 
ladies  fi  différences  par  leur  nature  ,  ont  été  défi- 
gnées  par  plufieurs  Auteurs  fous  le  même  nom. 

Cette  confufion  ,  nous  l’avons  déjà  dit,  n’a  pas  peu 
contribué  a  jetter  de  l’ambiguité  fur  les  préceptes  , 

&  par  conféquent  k  rendre  la  théorie  douteufe  ôc  la 
pratique  incertaine.  Nuck  s’efl:  fervi  du  terme  parti- 
cülier  d’Hydrophthalmie  pour  exprimer  la  groflèur 
démefurée  du  globe  de  l’œil  ,  par  l’augmentation 
■contre-nature  du  volume  des  humeurs.  Cette  déno¬ 
mination  qui  dans  ce  cas  ne  laiffe  aucune  équivo¬ 
que  ,  comme  le  feroit  le  terme  Exophthalmie ,  a  été 
adoptée.  Ce  n’eft  pas  le  globe  entier  qui  eft  pouffé 
au-dehors  ;  fon  volume  eft  augmenté  par  excès  de 
plénitude.  M.  Mauchart  ,  célèbre  ProfeiTeur  de 
Tubinge  ,  a  fait  foutenir  fous  fa  préfidence ,  au  mois 
de  Février  1744  ,.  une  Thèfe  fur  l’hydroph thalmie 
ou  hydropifie  de  l’œil.  C’eft  le  nom  qu’il  donne  par¬ 
ticulièrement  a  la  quantité  furabondante  de  l’hu- 
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meur  aqueufe.  L’élévation  de  la  cornée  tranfparente 
&  la  profondeur  de  Tiris  en  font  les  fignes  caradé- 
riftiques  :  au  contraire  .  quand  la  grollëur  contre- 
nature  de  I  ceil  vient  de  l’excès  du  volume  qu’a  ac¬ 
quis  le  corps  vitré  ,  l’iris  eft  convexe ,  elle  prononce 
dans  la  chambre  antérieure  ;  &  la  dureté  du  globe 
eft  fenfible  au  taâ  ,  à  moins  que  cette  humeur  ne 
foie  tombée  en  diflblution.  Pour  peu  qu’on  foie 
verfé  dans  la  Pratique  ,  on  diftinguera  facilement 
par  l’extrême  dilatation  de  la  pupille  ,  que  le  corps 
vitré  contribue  k  la  prominence  de  l’œil.  L’augmen¬ 
tation  de  l’humeur  aqueufe  eft  fufîifamment  mar¬ 
quée  par  l’élévation  de  la  cornée  tranfparente  ,  & 
par  la  profondeur  de  l’iris.  Les  malades  refîentent 
prefque  continuellement  au  fond  de  l’œil  &  k  la 
tête  ,  de  violentes  douleurs ,  accompagnées  de  fièvre 
&.  d’infomnie.  Cette  maladie  eft  ordinairement  chro¬ 
nique  ;  elle  peut  fubfifter  dans  fon  état  fans  aucun 
changement ,  lorfque  l’œil  eft  parvenu  au  dernier  degré 
d’extenfion  que  fes  membranes  lui  permettent. 

Maître -J’an  prôpofe  contre  cette  maladie  beau¬ 
coup  de  remèdes  ,  tant  généraux  que  particuliers, 
internes  &  topiques  ,  bien  variés  fuivant  différentes 
indicatiotis  qu’il  a  imaginé  pouvoir  fe  préfenter  : 
car  il  avance  que  cette  maladie  eft  fujette  k  la  réfo- 
lution  &  k  la  fuppuration.  Dans  ce  dernier  cas  ,  il 
confeille  une  petite  ouverture  femblabie  k  l’incifion 
d’une  faignée  k  la  partie  déclive  ,  du  côté  du  petit 
angle  ,  près  de  l’iris  ,  fur  le  blanc  de  l’œil  ,  &  qui 
pénètre  par- delà  l’iivée.  Bidloo  propofe  aufti  l’ou¬ 
verture  de  l’œil  ,  lorfque  la  protubérance  eft  dou- 
loureufe  :  il  rapporte  le.  cas  d’un  homme  qui  eft 
mort  de  cette  maladie  ,  pour  n’avoir  pas  voulu  fe 
réfoudre  k  cette  légère  opération  qu’il  lui  avoir  con- 
feillée  de  concert  avec  le  célèbre- Cyprien  fon  Col- 
îegue  ,  habile  Chirurgien  d’Amfterdam.  J’ai  été  té¬ 
moin  d’un  pareil  évènement  ,  en  1762  :  je  paftkt 
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quelques  jours  dans  une  ville  de  Guerre  où  deux 
fœurs  ,  demoifelles  de  condition  ,  eurent  en  meme- 
temps  la  petite  vérole^  à  l  âge  de  vingt  à  vingt-quatre 
ans  :  la  matière  varioleufe  avoir  porté  fur  les  yeux  ;  les 
puftules  étoient  déiTéchées  fur  tout  le  corps  ,  &  l’on 
n’auroiteu  aucun  doute  furl’heureule  terminaifon  de 
la  maladie  »  fi  les  yeux  n*eufîent  pas  été  afièdés.  Leur 
tuméfaâion  cauloit  de  la  fièvre  ,  de  violentes  dou¬ 
leurs  ,  accompagnées  de  chaleur  &  de  puHations  : 
appelle  en  confultation  avec  plufieurs  Maîtres  en 
Chirurgie  de  la  ville  ,  6c  deux  ou  trois  Chirurgiens- 
Majors  de  la  garnifon  ,  je  propofai  l’ouverture  des 
yeux  pour  fauver  la  vie.  Mon  avis  ne  fut  point 
goûté  :  j’eus  beau  repréfenter  que  ces  organes  étoient 
perd  is  fans  refîburce  :  la  plus  forte  objeâion  qu’on 
m’oppofa  fut  qu’on  n’avoit  jamais  ouï  parler  d’une 
telle  opération.  Un  Médecin,  fur-tout ,  trouva  fort 
étrange  que  j’euffe  propofé  de  crever  les  yeux  :  mais  la 
mort  très-prompte  de  l’une  de  ces  demoifelles  donna 
quelques  regrets  aux  parens  d’avoir  cédé  à  l’avis  le 
plus  nombreux.  L’autre  fœur  eut  le  bonheur  de  ré¬ 
chapper  par  la  bienfaifance  de  la  Nature  ;  il  fe  fit 
une  ouverture  fpontanée  par  laquelle  le  pus  formé 
entre  les  tuniques  de  l’œil  s’évacua.  Ses  yeux  con- 
ferverent  la  forme  gîobuleufe  &  leur  volume  na¬ 
turel  \  mais  elle  eft  reftée  aveugle  ,  après  avoir  couru 
le  plus  grand  rifqUe  de  fa  vie.  Cyprien  6c  Bidloo  ne 
trouvèrent  d’oppofition  que  de  la  part  du  malade, 
qui  fut  la  viâime  de  fa  réfiflapce  à  leurs  confeils  fa- 
lutaires.  Bidloo  ajoute  à  cette  hiftoire  ,  celle  d’un 
enfant  de  dix  ans,  à  oui  l’œil  étoit  devenu  excefli-, 
vement  gros  ,  à  la  fuite  de  plufieurs  fluxions  fort 
douloureufes.  On  avoit  employé  envain  les  remèdes 
les  mieux  indiqués  pour  détourner  cette  humeur. 
Enfin  ,  l’application  d’un  caiaplafme  maturatif  at¬ 
tira  une  tuméfadion  prodigieufe  de  l’œil,  aveefup- 
puration.  Le  malade  fouffroit  les  douleurs  les  plus 
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aiguës  ;  on  n’obtint  le  calme  qu’en  vuidant  l’œil  paj- 
une  incifion  que  Bidloo  fit  inférieuremçnt  au  bord 
de  la  cornée  tranfparefite  :  le  globe  fe  rétrécit  &  (e 
confolida  parfaitement  en  peu  de  temps  ,  fans  au¬ 
cune  incommodité  que  la  perte  de  la  vue.  Bidloo 
fait  un  précepte  de  Ta -méthode  d’opérer  ;  il  ne  juge 
pas  que  l’incifion  doive  s’étendre  par-delà  le  bord 
inférieur  de  la  cornée  tranfparente  ;  parce  qu’il  eft 
poffible  que  l’humeur  vitrée  ne  foit  pas  liquéfiée 
&  qu’elle  refte  en  place  avec  le  cryftallin.  Le  globe 
de  l’œil  confervera  alors  ,  dit-il ,  un  certain  volume  ; 
&  autant  qu’il  fera  poffible  l’apparence  de  Ton  icat 
naturel.  La  cornée  tranfparente  ne  fera  pas  défi¬ 
gurée  par  une  cicatrice  défagréable.  Si  ,  au  con¬ 
traire  ,  les  humeurs  font  entièrement  difîbutes , 
cette  incifion  fera  fuffifante  pour  en  permettre  l’éva- 
CLiation.  ^ 

Le  précepte  de  Bidloo  m’a  paru  mériter  une  at¬ 
tention  particulière  ;  les  deux  Obfervations  que  je 
vais  rapporter  en  feront  fentir  tout  le  prix. 

Une  fille  de  dix-fept  ans  ,  avoit  eu  là  petite  vé^ 
rôle  dans  là  plus  tendre  enfance ,  il  lui  en  étoit  refté 
des -taches  fur  la  cornée  tranfparente.  Des  chûtes 
aifez  violentes  fur  le  front  &  des  coups  à  la  tête,  à 
différentes  fois ,  entre  l’âge  de  fix  à  dix  ans  ,  furent 
les  feuls  accidens  qu’elle  éprouva  jufqu’à  cette  der¬ 
nière' époque  où  l’on  s’apperçut  ’que  l’œil  gauche 
groffiffoit.  Le  globe  fe  dilata  peu-à-peu  &  prodigieu- 
fement  ;  car  il  acquit  le  volume  d’un  gros  œuf  de 
poule.  Il  y  avoit  long-temps  que  les  paupières  ne  pou- 
voient  plus  le  couvrir.  Depuis  plujfieurs  années  que 
cette  fille  étoit  dans  cet  état ,  fouffrant  de  violentes 
douleurs  &  prefque  continuelles  ,  à  la  tête  &  dans  le 
fonds  de  l’orbite  ,  on  avoit  fouvent  confeillé  l’extir¬ 
pation  de  cet  œil.  Par  les  figues  caraâériftiques  que 
l’on  ne  pouvoir  méconnoître ,  il  étoit  clair  qu’en  don¬ 
nant  ,  comme  le  font  quelques  Auteurs  ,  le  nom 
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d’Exophthalmie  à  cette  maladie  ,  c  étoit  une  pro- 
minence  par  la  dilatatioa  du  globe  de  cei  ,  no 
par  chûce  ,  déplacemeoc  ou  expulfion.  La  leule  indi- 
Ltion  qui  me  parut  raifonnable  écoit ,  non  pas  d  ex¬ 
tirper  Iceil ,  comme  on-  l’avoïc  propole  ,  mais  de  le 
vuider.  Je  ne  crus  pas  devoir  tenter  la  méthode  de 
Nuck  ,  que  M.  Heifter  aflure  auffi  avoir  employée 
avec  fuccès.  La  maladie  étoit  trop  invétérée  ,  &  la 
diftenfion  des  tuniques  me  parut  portée  à  un  trop 
grand  degré  pour  concevoir  quelque  efperance^  de 
cette  opération  ;  elle  confifte  ,  comme  on  fçait  , 
à  faire  une  pondion  au  bord  de  la  cornée  tranfpa- 
rente  avec  un  trocar  ,  pour  évacuer  l’humeur  qui 
forme  l’Hydrophthalmie  j  ôc  a  contenir  1  œil  avec 
une  plaque  de  plomb  par  -  deffus  l’appareil  &  les 
remèdes  convenables.  On  réitéré  ces  pondions  aufli 


fou  vent  que  la  nécefîité  le  requiert  ,  jufqu’à  ce  que 
l’œil  foit  réduit  ,  dit -on  ,  d’une  maniéré  perma¬ 
nente  dans  fon  état  naturel.  L’ufage  des  remèdes 


fudorifiques  &  purgatifs  eft  prefcrit  pour  favorifer 
ces  procédés  curatifs.  Cette  pondion  ne  pourroit 
être  mife  en  pratique  que  pour  évacuer  la  furabon- 
dance  de  l’humeur  aqueufe  dont  la  régénération  eft 
auffi  prompte  que  facile  ;  &  une  plaque  de  plomb 
fur  l’appareil  ne  peut  certainement  l’empêcher  dans 
aucun  cas.  Celui  dont  il  eft  queftion  préfentoit  une 
dilatation  du  globe  tout  entier  ;  le  corps  vitré 
augmenté  de  volume  en  étoit  la  principale  caufe , 
&  il  n’y  avoit  de  furabondance  dans  l’humeur 
aqueufe  que  relativement  aux  plus  grandes  dimen- 
fions  accidentelles  de  la  chambre  antérieure.  Dans 


ces  circonftances  ,  Heifter  confeille  une  grande  in- 
cifion  tranfverlale  ,  ou  même  cruciale ,  pour  vuider 
entièrement  le  globe  de  l’œil.  On  voit  qu’il  ne  parle 
que  d’après  Saint -Yves  ,  lorfqu’il  prefcrit  de  re¬ 
trancher  ,  en  certains  cas  ,  les  membranes  qu’on 
croiroit  trop  étendues  ,  au  point  de  pouvoir  ,  par 
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cette  raifon,  empêcher  l’œil  de  fe  réduire  à  un  petit 
globe  propre  à  porter  commodément,  dans  la  fuite, 
un  œil  artificiel.  J’adoptai  le  procédé  le  plus  fimple, 
&  fendis  l’œil  en  travers  d’un  angle  à  l’autre  :  i\ 
s’afFaifîa  fur  le  champ  ;  les  paupières  le  recouvrirent; 
&  j’appliquai  un  défenfif  convenable.  La  malade  fut 
faignéedeux  fois  du  bras  &  une  fois  du  pied,  dans 
l’intention  de  prévenir  les  accidens.  Malgré  ces 
fecours  ,  &  un  julep  narcotique  pris  chaque  foir , 
les  douleurs  ôc  l’infomnie  continuèrent  comme  avant 
l’ouverture  ;  la  fièvre  furvint  ,  l  œil  fe  remplifîbit, 
&  le  neuvième  jour  ,  les  paupières  ne  pouvoient 
déjà 'plus  couvrir  fa  face  antérieure.  Au  moyen  d’une 
petite  feuille  de  myrthe  très-étroite  paffée  entre  les 
lèvres  de  la  plaie  ,  agglutinées  ,  mais  non  collées 
folidement  ;  &  à  l’aide  d’une  légère  compreffion, 
je  vuidai  entièrement  le  globe  de  l’œil.  Je  crois  que 
l’alfaiflement  fubit  m’en  avoit  impofé  lors  de  l’o¬ 
pération  ;  &  que  le  c^rps  vitré  ,  qui  pouvoir  fort 
bien  p’avoir  été  diffoUt  qu’en  partie,  étoit  refté  dans 
le  fonds  de  l’œil.  La  malade  avoit  eu  des  vomilfe- 
mens  fympathiques  dans  les  premiers  jours ,  com¬ 
me  je  l’ai  vu  quelquefois  arriver  à  la  fuite  de  la  pi- 
qüure  des  m.embranes  dans  l’ancienne  opération  de 
la  cataraète.  Ces  accidens  qui.  furent  anez  graves, 
m’infpirerent  de  la  défiance  fur  l’avantage  de  l’incj- 
fiondufîi  étendue  que  je  Pavois  pratiquée.  L’œil  fup- 
pura  alTez  long-temps  ;  ce 'qui  marque  qu’il  y  avoit 
eu  une  inflammation  acceffoire  que  la  nature  des 
douleurs  pulfatives  m’avoit  fait  préfumer.  Enfin  la 
malade  fut  parfaitement  guérie  au  bout  de  fix  fe- 
maines.  Le  régime  peu  exaèl  qu’elle  avoit  tenu  à 
mon  infçu  ,  &  jdont  on  me  fit  l’aveu  par  la  fuite, 
a  pu  contribuer  à  rendre  cette  cure  un  peu  plus 
èpineufe  que  je  ne  m’y  étois  attendu.  C’eft  l’Obfer- 
vation  fuivante  qui  m’a  montré  plus  particulière¬ 
ment  l  inutilité  de  la  grande  incifion  que  j’avois 

faites 
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faite  ,  avec  plüs  de  ménagement  néanmoins  que 
Saint-Yves  &  Heifter  ne  l’ont  prefcrite. 

Une  tille  de  trente-quatre  ans  ,  avoit  eu  la  petice 
vérole  à  l’âge  de  fix.  Une  fluxion  violente  fur  l’œil 
gauche  détermina  l’augmentation  de  fon  volume  à- 
peu-près  en  fix  mois  ou  un  an  ,  fans  autre  incom¬ 
modité  que  la  perte  de  la  vue  &  la  prominence.  A 
l’âge  de  puberté  ,  cette  fille  fut  fujette  à  des  dou¬ 
leurs  de  migraine  ri:ès  -  violente  ^  accompagnées  de 
fluxions  de  tête  ,  dont  les  yeux  éioient  fouvent  afl- 
fediés.  Rebutée  du  peu  d’effet  des  fecours  en  tous 
genres  qu’on  lui  avoit  adminiflrés  ,  elle  avoit  atteint 
Fâge  de  vingt-huit  ans  ,  fans  jamais  avoir  été  bien 
réglée.  Sa  vie  étoit  fort  douloureufe  ;  je  lui  a  vois 
eonfeiilé  plufieurs  fois  de  permettre  qu’on  vuidât 
l’œil  ,  dont  le  volume  étoit  devenu  progreflivement 
exceffif  :  jamais  elle  ne  voulut  y  confencir.  Le  ha^ 
fard  la  fervit  utilement  dans  un  accident  qu’on  peut 
appeller  heureux  :  elle  fe  donna  un  coup  violent  k 
i’œii ,  en  tombant  fur  l’angle  d’une  chailé  de  paille. 
La  contufîon  &  l’échymofe  furent  fur  rie -champ 
confidérables  ;  on  avoit  eu  à  peine  le  temps  de  faire 
une  faignée  ,  xjue  deux  heures  après  l’évènement 
l’œil  s’efl:  ouvert  :  il  en  eft  forti  du  fang  fluide  ôc 
coagulé ,  avec  les  humeurs.  La  guérifon  a  été  par-.- 
faite  en  douze  nu  quinze  jours  ,  fans  aucun  accident. 
J’ai  depuis  examiné  l’œil  avec  attention  6c  fort  fou-? 
vent  ,  dans  l’efpace  de  huit  k  dix  ans.  Il  eft  refté 
conftamment  dans  Le  meme  état  ,  formant  un  petit 
bouton  globuleux ,  mobile  par  Paftion  des  mufcles, 
comme  dans  le  cas  précédent  :  mais  il  n’eft  point 
égal  ;  on  remarque  fur  fa  furface  antérieure  une 
protubérance  folide  .&  pliiTée ,  produite  par  la  cotr 
nee  tranfparente.  La  cicatrice  enfoncée  montroic 
que  Pœil  avoit  été  crevé  du  côté  du  petit  angle ,  au 
milieu  de^  la  partie  latérale  externe  du  globe ,  préçi- 
férnen-t  où  Guillemeau  indique  qu’il  faut  faire  l’in^ 
TomK  Z 
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cifion  lorfqu’il  eft  néceflaire  de  vuider  l’œiL  L’inf. 
peftion  de  celui  dont  je  parle  prouve  que  cette  in- 
cifion  auroit  Tinconvénient  de  laiffer  une  inégalité 
protubérante  ;  parce  que  les  membranes  en  fe  reC. 
ferrant  fur  le  centre  du  globe  ,  la  cornée  tranfpa- 
rente  qui  eft  une  portion  de  petite  fphère  ajoutée 
a  une  plus  grande  ,  doit  néceflairement  former  une 
fallie  fur  la  furface  du  globe  rétréci.  Cela  n  eft  point 
arrivé  dans  l’opération  que  j’ai  faite  ;  parce  que  la. 
cornée  a  été  ouverte  tranfverfalement  par  le  milieu. 
On  voit  par  ces  deux  Obfervations  (<3)  qu’il  eft  inutile 
de  retrancher  une  portion  des  membranes  ,  comme 
Saint-Yves  le  prefcrit ,  afin  de  procurer  la  réduftion 
du  globe  fort  dilaté  à  un  petit  volumex4  on  doit  pa¬ 
reillement  en  conclure  qu’il  n’eft  pas  néceffaire  d’é¬ 
tendre  beaucoup  l’incifion  ;  &  qu’elle  doit  abfolu- 
ment  être  faite  fur  la  cornée  tranfparente  ,  fuivant 
le  précepte  de  Bidloo.  , 

Cette'  remarque  aura  fon  utilité  dans  tous  les  cas 
où  l’on  fera  obligé  de  vuider  l’œil  pour  faire  ceffer 
les  accidens  violens  qui  réfultent  de  l’inflammation 
de  cet  organe  ,  dans  les  cas  de  plaies  ,  de  comu- 
£ons  confidérables  &  d’abfcès  dans  l’intérieur  du 
globe.  Nous  fçavons  ,  par  un  grand  nombre  d’ob- 
fervations  >  que  les  douleurs  ,  la  fièvre,  i’infomnie, 
le  délire  &  les  convulfions  qui  accompagnent  quel¬ 
quefois  cet  état  5  ne  ceffent  naturellement  que  par  la 
rupture  des  tuniques  de  l’œil.  Lorfqu’il  n’y  a  aucun 
efpoir  de  conferver  les  fonéfions  de  cet  organe  ,  on 
épargnera  aux  malades  bien  des  accidens  en  faifant'a 
propos  l’incifion  recommandée.  J’ai  parlé  plus  haut 
d’une  viftime  de  l’omifiion  de  cette  ouverture  falu- 
taire  ;  &  l’on  voit  ,  par  tout  ce  qui  a  été  dit ,  que 
la  cornée  tranfparente  doit  être  comprife_  dans  cette 
incifion.  \  ^ 

(  û  )  Les  circonftances  accidentelles  font  en  quelque  forte  étrangef^ 
au  tonds  des  Obfervations  j  mais  pour  ne  rien  omettre  de  l’hiftoire  des 
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quoiqu’il  y  en  ait  beaucoup  qu’on  peut  détruire  lans 
opération.  H  eft  donc  très  -  effentiel  d’apporter  la 
plus  o-rande  attention  à  bien  difeerner  le  caradère 
autan?  que  l’étendue  du  mal  :  car  les  indications  fe 
tirent  moins  du  volume  de  la  tumeur  ,  que  de  fa 
nature  &  de  Tes  racines  plus  ou  moins  profondes. 
C’eft  par  des  inftrudions  commémoratives  fur  la  naif- 
fance  &  les  progrès  du  mal  qu’on  pourra  être  éclairci 
fur  cette  derniere  circonftance  ;  les  connoiflances 
Pathologiques  indiqueront  le  genre  &  refpèce  par¬ 
ticulière  de  la  tumeur.  Ces  principes  réfléchis^  doi¬ 
vent  être  la  bafe  du  jugement  par  lequel  on  décidera 
s’il  faut  &  comment  il  faut  opérer  :  ce  n’eft  que 
d’après  des  faits  de  Pratique  qu’on  peut  pofer  une 
dodrine  folide  fur  les  dittérens  cas. 

Il  eft  dit  dans  les  Obfervations  de  Reufner  ,  qu’un 
homme  fut  attaqué  d’un  carcinome  à  l’œil  ,  de  la 
grolfeur  d’un  œuf  de  poule,  cinq  ans  après  la  perte 
de  la  vûe  par  une  chûte  de  cheval  fur  cette  partie  : 
il  y  avoit  des  hémorrhagies  fréquentes.  Après  l’u- 
fage  d’un  collyre  delîicatif  ôc  anodyn  ,  on  employa 
un  onguent  fait  avec  la  cire ,  l’encens  ,  le  camphre , 
l’huile  de  giroflée  ou  violier  jaune  ,les  poudres  de  ter¬ 
re  figillée,  de  minium  ,  de  tuthie  &  de  plomb  brûlé. 
Cet  onguenj^  deflicatif  fit  fortir  une  très  -  grande 
quantité  de  pus  ;  la  tumeur  diminua  peu-à-peu ,  & 
le  malade  guérit  avec  le  temps. 
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deux  faits  qui  ont  amené  ces  Remarques -Pratiques  ,  on  fçaura  que  la 
fille  qui  fait  le  fujet  de  la  première  Obfervation,  a  éprouvé  depuis  la 
guérifon  de  l’oeil  opéré  ,  des  douleurs  de  tête  aulTi  vives  que  par  le  paflej 
mais  beaucoup  moins  fréquentes  :  au  contraire  ,  la  perfonne  dont  il  s’a¬ 
git  dans  la  fécondé  Gblèrvation  ,  a  eu  des  douleur?  auffi  fréquentes ,  fans 
ctre^à  beaucoup  près  fi  vives.  L’oeil  n’étoit  pour  rien  dans  les  fluxions 
«  tete  &  les  migraines,,  auxquelles  elles  ont  continué  d’être  fujectes  l’une 
«  1  autre  ;  je  les  ai  vu  fatisfaites  de  n’être  plus  difformes  par  un  œil 
extraordinairement  gros ,  qui  leur  couvroit  une  portion  du  nez  &  la 
partie  fupérieor.e  de  la  jôuç. 

Z  ij 


î8o  Excroissances  fongueuses 

Par  l’expofé  de  ce  fait  ,  il  eft  facile  de  reconnoi- 
tre  que  fObfervateur  a  été  dans  l'erreur  fur  la  na¬ 
ture^  du  mal  :  il  a  donné  le  nom  de  carcinome  à 
une  fimple  fongofité  que  la  fuppuration  a  détruite  r 
îl  auroit  vraifemblablement  abrégé  la  cure  en  fui- 
vant  une  pratique  un  peu  plus  adive.  On  fçait  en 
général  que  les  excroilTances  fur  la  furface  de  l’œil 
peuvent  être  emportées  paj:  la  ligature  ou  par  l’in- 
cifion  5  félon  que  leur  bàfe  eft  large  ou  étroite  :  on 
peut  même  ,  à  moins  qu’elles  ne  foient  carcinoma- 
teufes,  employer  les  cathérétiques  pour  enconfumer 
la  racine  ,  avec  la  circonfpedion  que  prefcrivent  la 
délicatefîe  de  l’organe  ,  &  la  fenfibilité  des  parties, 
Bidloo  fe  plaint  du  peu  d’efficacité  qu’il  a  reconnue 
aux  cauftiques  ;  il  a  vu  quel’efcarre  étant  tombée, 
i’excroiftance  fongueufe  fe  reproduifoit  ,  &  qu’il  a 
été  obligé  de  fe  réduire  à  la  cure  palliative.  Cepen¬ 
dant  il  a  éprouvé  depuis  que  le  meilleur  corrofif/ 
dans  le  cas  dont  nous  parlons  ,  étoit  le  beurre  d’an¬ 
timoine  ,  affoibli  par  la  teinture  de  faffran  ou  d’o¬ 
pium  ,  &  dont  on  touche  l’excroüTanGe  félon  l’Art, 
avec  un  pinceau. 

L’Hiftoire  de  l’Académie  Royale  dés  Sciences , 
ànnée  1703 ,  nous  a  confervé  un  fait  communiqué 
par  M.  Duverney  le  jeune  ,  Chirurgien  de  Paris  , 
qui  guérit  un  Eccléftaftique  de  Lyon  d’une  excroil- 
fance  à  l’œil  laquelle  fe  renouvelloit  après  des  extirpa¬ 
tions  réitérées  :  cette  Obfervation  m’a  paru  très-inté- 
refîante.  L’excroiftance  fongueufe  étoit  fur  la  CGn-= 
jondive  ;  elle  avoit  commencé  par  un  point  rougé 
du  côté  du  petit  angle  j  elle  s’accrut  au  point  de 
couvrir  abfolument  la  cornée  fans  y  être  adhérente# 
On  l’emporta  avec  la  pointe  d’une  lancette  j  il  en 
revint  une  fécondé  qu’on  enleva  encore  ,  &  à  la¬ 
quelle  fuccéda  une  troifième.  On  propofa  fapplica- 
îïon  du  feu  ;  le  malade  ne  put  s’y  réfoudre.  Ce  fut 
alors  que  M,  Duverney  le  vit.  Après  avoir  médité 
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fur  cette  maladie  ,  il  prefcrivit ,  pendant  quinze  jours , 
une  tifanne  diaphorécique  Ôc  purgative  ;  &  pendant 
tout  ce  temps  on  baflina  Amplement  l’excroillance 
avec  Teau  célefte.  Enfuite  on  lui  appliqua  un  fetoii 
entre  les  deux  épaules ,  pour  faire  diverfiôn  des  hu¬ 
meurs  &  faciliter  l’adion  des  remèdes.  On  mêla 
en  même-temps  à  l’eau  célefte  de  l’alun  calciné.  Le 
malade  fut  purgé  une  fois  la  femaine  avec  la  gran¬ 
de  hiere  de  Galien  :  par  la  combinaifon  de  ces  dif¬ 
férons  remèdes  ,  on  parvint  en  deux  mois  à  tarir 
la  fource  de  l  humeur  qui  caufoit  l’excroiffance  ,  & 
elle  difparut. 

Le  fuccès  de  cette  cure  fait  voir  qu’un  Chirur¬ 
gien  ne  peut  compter  fur  le  fruit  de  lès  opérations 
qu’en  fachant  aider  la  nature  par  tous  les  fecours 
qui  peuvent  favorifer  fon  adion.  L’infpedion  d’une 
plaie  eft  ordinairement  un  guide  alTez  fur  pour  ju¬ 
ger  de  l’état  de  l’œconomie  animale.  Les  Chirur¬ 
giens  formés  par  l’expérience  jointe  à  une  bonne 
théorie ,  fçavent  en  tirer  des  indications  bien  falu- 
taires.  A  leurs  yeux  la  réulîite  ne  judifie  pas  les 
procédés  contraires  aux  principes  de  l’art  :  nous  ci¬ 
terons  à  ce  fujet  le  précis  d’une  Obfervation  qu’on 
lit  dans  la  Bibliothèque  chirurgicale  de  Manget.  (^2) 

Une  jeune  fille  de  douze  ans  eut  ^  dans  une  pe¬ 
tite  vérole  maligne  ,  une  pudule  fur  la  cornée  de 
l’oeil  gauche.  Il  fe  forma  uneexcroilTance  fur  l’ulcère , 
laquelle  ,  en  augmentant  peu  k  peu  ,  acquit  bientôt 
le  volume  d’une  grolTe  châtaigne;  elle  étoit  dure, 
livide,  &  accompagnée  de  vaifîèaux  variqueux.  L’œil 
droit  devint  fujet  a  des  ophthalmies  rebelles  ,  qui 
revenoient  prefqu’auffi-tôt  qu’on  étoit  parvenu  k  les 
difliper  par  les  remèdes  les  jnieux  adminiftrés  ;  la 
malade  étoit  menacée  de  perdre  la  vue.  On  affem- 

U)  Lii.  Xin.  De  Ocuîon  vitiis ,  ,  Oculi  frotulerama  cm- 
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bla  en  confulcarion  piufîeurs' Médecins  &  Chiruj.. 

giens  dont  l’avis  fut  qu’il  n’y  avoir  de  relïources 
que  dans  l’opération  qu’on  feroit  à  l’œil  gauche. 
Les  remèdes  généraux  furent  employés  pour  pré, 
paration  :  un  très-habile  Chirurgien  ouvrit  le  globe 
par  une  incifion  tranfverfale  ,  d’un  angle  à  l’autre: 
il  en  forcit  peu  de  matière  fluide  ,  &  l’on  reconnut 
que  la  protubérance  étoit  formée  par  une  tumeur 
dure  qui  occupoit  toute  la  cavité  de  l’œil.  Les  jours 
fuivans  on  prit  le  parti  de  remplir  la  plaie  de  pré¬ 
cipité  blanc  ,  pour  confumer  toute  la  mafle  de  l’ex- 
croiflance.  Ce  remède  excita  des  douleurs  cruelles  ; 
les  paupières  fe  tuméfièrent  prodigieufement  ,  il 
furvint  un  éréfypHe  fur  toute  la  face  ,  avec  des  puf- 
tules  qui  menaçoient  de  gangrené.  On  fut  obligé  de 
fcarifier  les  paupières ,  &c  l’on  panfa  l’œil  avec  de  la 
rofée  de  vitriol.  La  chute  des  efcarres  par  la  fuppu- 
ration  fit  cefier  les  accideiis  ;  &  la  malade  après  fa 
guérifon  ,  porta  un  œil  artificiel  :  l’œil  droit  ne  fut 
plus  fujet  aux  fluxions  comme  auparavant. 

L’Auteur  loue  les  effets  admirables  du  précipité 
blanc  &  de  la  rofée  de  vitriol  dans  cette  cure  :  mais 
le  fuccès  lui  a  fait  illufion ,  car  on  voit  que  la  ma¬ 
lade  a  efîliyé  les  accidens  les  plus  fâcheux  ;  &  il  eft 
prefque  certain  que  fi  le  confomptif  eût  agi  moins 
fortement,  &  qu’il  n’eût  pas  détruit  la  totalité  de  la 
tumeur  en  une  feule  application  ,  la  difpofition  can- 
céreufe,  irritée  par  ce  médicament  ,  auroit  produit 
le  plus  grand  défordre.  Il  étoit  beaucoup  plus  fim- 
pîe  d’avoir  recours  a  l’inflrument  tranchant  ,  avec 
lequel  on  peut  emporter  facilement  ces  fortes  d’ex- 
croiflances  fans  le  moindre  inconvénient.  Ne  peut- 
on  pas  conclure  de  ce  fait  ,  que  la  jréufîite  n’eft  pas 
toujours  une  preuve  de  la  bonté  des  moyens  dont 
on  s’efl;  fervi  pour  guérir.  C’efl:  une  vérité  triviale 
qu’on  doit  rappeller  dans  toutes  les  occafions. ,  puis¬ 
que  le  public  crédule  efl:  fans  cefTe  pris  à  ce  piège  ^ 
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dont  la  race  indeftrudible  des  Charlatans  ufera  ^u- 
'  jours  avec  fuccès. 

Quelle  que  foit  notre  eftime  pour  Maitre-Jan ,  nous 
ne  pouvons  nous  difpenfer  de  cenfurer  la  conduite 
qu’il  a  tenue  dans  le  traitement  d’une  excroiffance , 
la  plus  confidérable  qu’il  ait  vue.  Elle  prenoit  naif- 
fance  d’un  ulcéré  qui  étoit  partie  dans  la  cornée 
opaque  &  partie  dans  la  cornée  tranfparente ,  en  la 
partie  inférieure  de  l’iris  :  je  me  fers  des  termes 
mêmes  de  l’Auteur.  Cette  excroilTance  s’avançoit 
hors  des  paupières  comme  un  champignon  qui  cou- 
vroit  tout  l’œil,  &  étoit  horrible  à  voir.  On  l’avoit 
emporté  plufieurs  fois  par  ligatures  &  avec  des  ci- 
zeaux  &  avec  des  remèdes  ;  mais  trois  femaines  ou 
un  mois  après  ,  elle  repulluloit  fi  fort,  qu’elle  étoit 
dans  le  même  état  qu’auparavant  :  on  l’avoit  jugée 
incurable.  Les  douleurs  cruelles  que  le  malade  fouf- 
froit  l’obligèrent  a  demander  du  fecours  à  Maître» 
Jan  ,  qui ,  ayant  bien  reconnu  que  l’excroiffance  n’é- 
toit  point  chancreufe  ,  quoiqu’un  peu  maligne  ,  fe 
détermina  à  la.  détruire  avec  les  cathérétiques.  Les 
premiers  qu’il  employa  furent  inutiles  j  il  fe  fer- 
vit  enfin  d’une  poudre  préparée  avec  une  partie 
de  fublimé  corrofif  &  quatre  parties  de  croûte  de 
pain  bien  defféchée  :  on  en  faupoiidroit  toute  la 
fuperficie  de  l’excroiffance  ,  &  fi  tôt  qu’on  voyoitles 
chairs  blanchir  ,  on  lavoit  l’œil  avec  des  eaux!  o'ph- 
thalmiques  un  peu  tiedes,  pour  empêcher  le  fublimé, 
étendu  par  l’humidité  de  l’excroifîance  ,  d’agir  fur 
les  parties  voifines  :  on  appliquoit  enfuite  des  com- 
preffes.  trempées  dans  un  collyre  fait  avec  le  blanc 
d  œuf  &  l’eau  de  rôfes.  Les  efcarres  fe  formoient 
afîez  promptement^ ,  tomboient  le  foir  ou  le  lende¬ 
main  matin  ,  &  l’on  appliquoit  de  nouveau  de  la 
poudre.  En  quatre  jours  ,  tout  ce  qui  excédoit  les 
paupières  ,  fut  confumé.  Alors  on  affoiblit  la  pou¬ 
dre  en  augmentant  les  proportions  de  la  croûte  de 
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pain  :  car  plus  on  avançoic  vers  la  racine  ,  plus  ^ 
dodieur  ,  qu’occafionnoic  refcharotique  ,  étoit  vive 
En  trois  autres  jours  l’excroifTance  fe  trouva  détruite 
au  niveau  de  la  cornée.  On  reconnut  feulement 
alors,  que  la  bafe  de  la  turneur  n’occupoit  pas  plus 
d’étendue  que  la  moitié  du  petit  angle  ;  que  fes  ra-? 
çines  tenoient  à  l’uvée  &  pafîbient  à  travers  une  ul¬ 
cération  de  la  cornée.  A  la  chute  des  dernieres 
efcarres  ,  1  humeur  aqueufe  s’écoula  ;  elle  fut 
fuivie  de  la  fortie  du  cryftallin  &  du  corps  vitré. 
L’çgil  étant  vuide  ,  toutes  les  douleurs  ceflérent , 
l’ulcere  fut  exaâement  mondifié  &  cicatrifé  en  quinze 
jour-s ,  &  le  malade  n’a  depuis  relfenti  aucunes  dou¬ 
leurs.  Il  eft  évident  qu’on  a  fatigué  inutilement  le 
malade  par  l’application  réitérée  des  cauftiques  , 
donc  on  lui  auroic  épargné  les  douleurs  ,  en  liant 
d’abord  la  tumeur k  la  bafe,  puifqu’elle  étoit  fufcep- 
tible  d’être  liée.  Peut-être  auroic-on  confervé  l’œil 
en  adminiftranc  des  remèdes  capables  de  détourner 
l’humeur  ,  comme  on  l’a  vu  plus  haut  dans  l’Ob^ 
fervation  de  M.  Duverney  ,  &  en  cautérifant  ex^ 
cîufivement  ,  avec  les  précautions  convenables,  la 
racine  étroite  ou  la  bafe  du  pédicule  de  cette  excroif- 
fançe,  après  l’avoir  coupée  avec  des  cifeaux  ,  ou  fait 
tomber  par  la  ligature.  Il  eft  du  moins  certain  que 
par  l’extirpation  on  auroit  fait  en  une  fécondé ,  tout 
ce  que  le  cauIHque  a  opéré  en  plufieurs  jours ,  avec 
beaucoup  de  douleurs  &  d’inconvéniens. 

Les  tumeurs  fongueufes  n’ayant  pas  toujours  des 
racines  fort  profondes  ,  on  doit  dans  ce  cas  fe 
contenter  deféparer  lafongofité  d’avec  les  parties  qui 
lui  fervent  d’attache  ;  il  n’efl:  pas  néceffaire  d’empor^ 
ter  l’œil  en  entier.  L^Hiftoire  de  l’Académie  Royale 
des  Sciences ,  année  1703  ,  rapporte,  que  M.  Méry 
a  fait  voir  une  tumeur  d’une  grofleur  furprenante» 
qu’il  avoit  coupée  fur  l’œil  d’un  homme  ;  c’étoit 
^pmme  la  cornée  allongée  qui  produifoit  enfuits 
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une  groffe  excroiffance  de  chair.  J  ai  ôte  , 

cès  deux  tumeurs  de  cett«  nature  ,  j  ai  g 
dans  la  cure  ,  qu’on  dévoie  être  bien  attentd  a  ré-, 
primer  les  fongofités  ,  par  des  remèdes  defficatifs 
&  une  légère  compreffion.  Dans  la  première  ope¬ 
ration  que  j’ai  vu  faire  en  cas  femblable,  a  l’Hôpi¬ 
tal  militaire  de  Metz,  en  1739  ?  Sergent  du 

Régiment  de  la  Couronne  ,  nomme  Seguin  ,  on 
avoit  emporté  plus  de  la  moitié  du  globe  de  1  œil. 
L’orbite  fe  remplit  de  chairs  vermeilles  par  le  bour- 
fouflement  des  tifîus  grailTeux.  La  paupière  fupérieu- 
re  devint  extraordinairement  épailTe,  au  point  que 
le  malade  ne  put ,  après  fa  guérifon  ,  avoir  l’ufage 
d’un  œil  artificiel  :  le  volume  exceflif  de  cette  pau¬ 
pière  le  rendoit  prefque  auffi  difforme  qu’il  l’étoit 
par  la  préfence  de  la  tumeur  qu’on  avoit  extirpée. 

Les  réflexions  que  j^ai  eu  occalîon  de  faire  de¬ 
puis  ce  temps,  dans  le  traitement  de  ces  fortes  de 
maladies  ,  m’ont  fait  juger  que  les  chairs  furabpn/- 
dantes  qui  ont  rendu  la  cure  moins  parfaite  t^u’elle 
n’auroit  pu  l’être ,  venoient  de  l’ufage  inconfidéré  des 
remèdes  digeRifs  qu’on  employa  très-long-temps  , 
fuivant  la  pratique  vulgaire  très-accréditée  alors  , 
dans  la  vue  de -procurer  un  plus  parfait  dégorgement 
par  une  fuppuration  foutenue.  L’Obfervation  de 
Reufner  a  démontré  que  les  fongofités  des  yeux 
fuppurent  très-bien  fous  l’application  des  remèdes 
defficatifs. 


Les  Tranfaâions  pbilofophiques  de  Londres  , 
année  1732  ,  donnent  le  deflin  d’une  tumeur  con- 
fidérable  de  l’œil ,  occafionnée  par  un  coup  de  grêle. 
Cette  excroiflance  avoit  fait  de  jour  en  jour  des 
progrès  ,  &  elle  étoit  devenue  dure  ,  excepté  dans 
un  endroit  qui  correfpondoit  au  trou  de  l’uvée.  Quoi- 
c^ue  par  fon  volume  cette  tumeur  fût  defeendue 
jufqu’au  bas  de  la  joue  ,  elle  n’étpit  point  doulou-»- 
reufe  :  celui  qui  la  portoit  fe  plaignoit  feulemenç 
Vf  A  a 


tîë  E  X  CÂ  O  I  S  §  A  NC  E  S  CANCÉRE-ÜSES. 

qu’elle  lui  incommodoit  beaucoup  le  nez.  Le  Tra¬ 
ducteur  rappelle,  à  ce  fujet  l’Obfervation  de  M.  Méry 
que  nous  avons  citée  ,  &  il  penfe  qu’une  opération 
faite  par  un  habile  Chirurgien  ,  n’auroit  peut-être 
pas  été  infrudueufe.  Il  faut  convenir  que  ce  feroit 
le  feul  fecoLirs  qu’on  pût  propofer  en  cas  pareil.  Le 
car3â:ère  de  la  tumeur  &  fon  origine  auroient  dû  faire 
également  concevoir  des  efpérances  de  fuccès  :  car 
elle  étoit  bénigne  ,  indolente  ,  &  de  caufe  externe. 

Il  eft  bien  important  de  difcerner  l’état  des  cho- 
fes  pour  déterminer  comment  on  fe  conduira  dans 
:le  traitement  des  tumeurs  cancéreufes  des  yeux  :  on 
fçait  que  celles  qui  ne  font  pas  extirpées  complet- 
tement  avec  toutes  leurs  racines  &  dépendances  , 
fe  reproduifent  bientôt  ,  &  fouvent  avec  des  fytnp- 
tômes  plus  fâcheux.  Ainfi  ,  pour  peu  qu’on  foup- 
çonne  les  propagations,  du  cancer  de  l’œil  de  s’éten¬ 
dre  profondément ,  il  ne  faut  pas  héfiter  a  faire  l’ex¬ 
tirpation  du  globe.  Les  fentimens  font  partagés  fur 
cette  opération.  La  doârine  que  les  anciens  Méde¬ 
cins  avoient  adoptée  fur  les  cancers  confirmés  ,  qu’ils 
regardoient  comme  incurables  ,  n’a  jamais  été  géné¬ 
ralement  admife  par  les  ^Chirurgiens  ,  relativement 
aux  malades  (n  ).  Le  cancer  de  la  face  leur  avoir 
néanmoins  paru  mériter  une  exception  :  le  nom 
particulier  qu’ils  lui  ont  donné  marque  l’impoflibi- 
lité  où  ils  fe  croy oient  de  guérir  :  noli  mc  tangere. 
Dans  cette  fuppofition  le  cancer  des  yeux  devoit 
paroître  plus  formidable  encore  ,  &  par  la  nature 
même  du  mal ,  &  par  la  difeulté  d’ufer  des  fe- 
cours  applicables  en  toute  autre  partie.  De  grands 
Chirurgiens  ont  furmonté  ces  abfiacles  :  ils  nous 
ont  iaifîé  dans  leurs  Ouvrages  des  exemples  de  leur 
favoir  &  de  leur  habileté  en  ces  cas  épineux.  Je 

(  â  )  C’eft  en  effet  du  •m.alade  qu’  on  entreprend  la  guerifon 
i  extirpation  d’un  cancer  :  on  enlève  la  maladie  .,  Sc  l’on  ne  la  guér« 
pas.  ;  .  - 
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m’attacherai  k  fuivre  l’ordre  des  temps  dans  l’expo- 
fition  de  la  doctrine  des  Auteurs  fur  I  extirpation 
de  Tœil.  L’Hiftoire  des  Arts  eft  toujours  intéreflante: 
par  -elle  on  raffemble  les  traits  de  lumière  qui  ont 
éclairé  chaque  âge  ,  &  l’on  diffipe  les  ténèbres  qui 
ont ,  de  temps  à  autre  ,  obfcurci  les  meilleurs  prin-^ 
cipes.  On  n’eft  pas  obligé  de  remonter  fort  haut 
pour  trouver  les  premières  notions  de  l’opération 
dont  il  s’agit  :  &  ,  contre  la  marche  naturelle  des 
Arts  &  des  Sciences  qui  vont  ordinairement  d’un 
pas  plus  ou  moins  rapide  vers  leur  perfeébon  ,  il 
eft  vilible  que  ceux  à  qui  nous  fommes  redevables 
des  premiers  détails  ,  ont  travaillé  plus  utilement 
qu’aucun  de  leurs  fucceffeurs.  On  jugera,  par  cela 
même ,  combien  il  eft  convenable  d’étudier  les  An¬ 
ciens  ,  &  de  ne  pas  ignorer  leurs  découvertes  6c 
leurs  obfervations^ 

C’eft  dans  un  Traité  Allemand  fur  les  maladies 
des  yeux  ,  publié  à  Drefde  en  1-583  ,  par  George 
Bartifch  ,  qu’on  trouve  la  première  époque  de  la 
pratique  d’extirper  l’œil.  L’Auteur  a  orné  fon  Ou¬ 
vrage  de  beaucoup  de  figures  ,  &  y  a  fait  repréfen- 
ter  plufieurs  maladies  qui  exigent  cette  opération, 
ïl  propofe  un  inftrument  en  forme  de  cuiller  tran^ 
chante  à  fon  bec  pour  cerner  l’œil  ,  &  le  tirer  de 
l’orbite.  Treize  ans  après  la  publication  de  cet  Ou¬ 
vrage  ,  Fabrice  de  Hilden  eut  occafion  d’extirper 
un  œil.  La  conftruftion  de  l’infirument  de  Bartifch, 
&  l’efiai  qu’il  en  fit  fur  des  Animaux  ,  lui  firent 
connoître  que  fon  ufage  étoit  incommode  &  dan¬ 
gereux.  Il  eft  trop  large  pour  pouvoir  être  porté 
jufques  dans  le  fond  de  l’orbite  ,  &  y  couper  le 
nerf  optique,  avec  les  mufcles  qui  y  font  implan¬ 
ts  :  ainfi  il  laifferoit  la  moitié  du  mal  ,  ou  l’on 
fraftureroit  les  parois  de  l’orbite  en  pouffant  l’infi- 
ttument  avec  violence  dans  le  fond  de  cette  cavité, 
Il  l’on  vouloit  extirper  l’œil  en  entier.  Fabrice  de 
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Hilden  imagina  un  autre  inftrument  ,  dont  il  s’e'{| 
fervi  avec  grand  fuccès.  Il  en  parle  dans  une  01> 
fervation  très-utile  ,  mais  écrite  avec  beaucoup  de 
prolixité  ,  &  dont  il  (uffira  de  donner  le  précis. 

Un  Magiftrat âgé  de  cinquante-Iix  ans  ,  caco¬ 
chyme  &  füjet  à  différentes  maladies  ,  accoutumé 
à  faire  très-bonne  chere  ,  fut  attaqué  en  1581  ,  à 
la  fin  de  l’hiver  qui  avoit  été  doux  &  humide ,  d’u¬ 
ne  migraine  du  côté  droit.  Elle  fut  fuivie  ,  après 
beaucoup  de  remèdes  inutiles  5  d’une  fluxion  inflam¬ 
matoire  fur  l’œil  droit  r  la  douleur  de  tête  augmen¬ 
ta  êc  fut  accompagnée  de  fièvre ,  de  grandes  agitai 
rions  ,  de  vomiffement  &  autres  accidens  qui  du¬ 
rèrent  pendant  fix  feraaines  avec  violence ,  jufqu’â 
ce  que  l’œil  abfcédé  fe  fût  ouvert  ôc  vuidé  du  pus 
qui  s’éroit  formé  dans  fon  intérieur.  On  avoit  éta¬ 
bli  ,  à  la  nuque  5  un  feton  ,  qu’on  fut  obligé  de 
fupprimer  par  rapport  aux  douleurs  qu’il  oecafion- 
noit.  Il  en  fut  de'  même  d’un  cautère  qu’on  y  avoit 
fubftitué.  Un  autre  cautere  fut  ouvert  au  bras  droite 
on  lui  attribua  en  partie  la  ceffation  des  accidens  ,  & 
en  partie  aux  évacuations  &  a  divers  autres  remèdes 
quoique  le  malade  ne  dût,  félon  toutes  les  appa* 
rences  ,  le  foulagement  qu’il  éprouva  ,  qu’à  la  rup¬ 
ture  des  tuniques  de  l’œil  ôc  à  la  fortie  des  humeurs. 
Le  globe  ,  réduit  aux  feules  membranes  qui  fe  re¬ 
plièrent  fur  elles -mêmes  ôc  fe  eicatriferent  ,  refta 
enfoncé  dans  l’orbite  :1a  guérifon  fut  parfaite,  à  cela 
près  que  les  fluxions  ôc  douleurs  de  tête  revenoient 
chaque  année  ,  mais  fans  aucun  accident  qui  eut 
rapport  a  l’œil  perdu. 

Quinze  ans  après  ,  le  moignon  de  l’œil  ,  fi  je  peux 
me  fervir  de  ce  terme  ,  commença  à  fe  gonfler  ; 
cette  tumeur  fit  de  tels  progrès  ,  qu’au  bout  de 
fix  mois  elle  débordoit  les  paupières  j  environnée 
de  veines  variqueufes.  Le  mal  augmenta  par  l’ap¬ 
plication  indifcrète  d’un  remède  irritant.  Fabrice 
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ht  mandé:  l’œil  ,  plus  gros  qu’un  œuf d’oye,  cou- 
vroit  une  partie  de  la  face  ;  il  étoit  dur ,  enrlamme, 
livide ,  chancreux  &  fort  douloureux  ,  fur-tout  à 
l’extérieur.  La  fièvre  furvint.  Ces  accidens  furent 
calmés  par  des  remèdes  rafiraîchilTans  ;  par  Tappii- 
cation  des  fangfues  derrière  les  oreilles ,  &  des  ven- 
toufes  fcarifiées  fur  les  épaules.  IVklgré  ces  Le  cours 
la  tumeur  augmentoit  tous  les  jours  de  volume.  On 
fit  alors  une  confultation  avec  le  fameux  Abel  Rof- 
cius  ,  Médecin  à  Laufanne.  Fabrice  de  Hilden  rap¬ 
porte  tout  ce  qu’il  a  dit  très  au  long  fur  la  nature, 
les  caufes  ,  les  progrès  ,  les  fignes  ,  &  le  prognof-' 
tic  de  cette  maladie.  Il  conclut  par  confeiller  l’ex¬ 
tirpation  de  l’œil  ,  &  propofa  les  précautions  qu’il 
faudroit  prendre  après  la  cure  ,  tant  pour  le  régime 
de  vie  ,  que  pour  les  autres  fecours  que  le  tempé¬ 
rament  cacochyme  du  malade  paroiÔbic  indiquer. 
Cet  avis  ne  fut  pas  fuivi  ;.on  s’en  tint  à  la  cure 
palliative.  L’idée  de  l’opération  avoit  elFrayé  le  ma¬ 
lade  ;  on  le  flattoit ,  d’ailleurs,  que  la  tumeur ,  qui 
alloit  toujours  en  grofliffant ,  tomberoit  enfin  d’elle-  ^ 
même  :  on  fondoit  encore  des  efpérances  fur  les 
hémorrhagiesTymptomatiques  ,  fournies  par  les  vaif- 
feaux  variqueux  ;  en  envifageant  l’écoulement  du 
fang  comme  une  évacuation  falutaire",  propre  à  dé¬ 
charger  la  partie  engorgée.  Le  13  de  Juillet  159^  , 
le  malade  au  retour  d’un  petit  voyage  qui  l’avoit 
échauffé  ,  perdit  dix  onces  de  fang  ,  reçu  dans  dif- 
ferens  vaiffeaux  ,  outre  celui  qui  demeura  dans  les 
habits  ,  liages  &  éponges.  Cette  hémorrhagie  fut 
arrêtée  par  un  bandage  convenable.  On  rappella 
Fabrice  le  lendemain  :  l’hémorrhagie  recommença 
à  la  levée  de  l’appareil  ;  on  y  remédia  fur  le  champ. 
Le  malade  fort  affbibji  ,  ne  comptoir  plus  fur  la 
vie  ;  on  détermina  une  nouvelle  confultation  ,  qui 
fut  faite  le  2S  de  Juillet.  Anroine  Sarrazin  ,  célèbre 
Médecin  de  Genève  ,  ôc  _  Kofcius  de  Laufanne  y 
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forent  mandés  avec  notre  Auteur.  Il  expofa  fon  an, 
cien  avis  for  la  néceffité  de  ropératioii ,  qu’il  trouva 
très-preffante.  De  l’autre  part ,  on  ne  propofoit  qug 
la  ligature  de  la  tumeur  ;  coofeil  dangereux  qng 
Fabrice  réfuta  ,  eivdémontrant  que  la  ligature  ne 
pouvant  faire  tomber  que  ce  qui  étoit  protubérant 
hors  des  paupières  ,  l’opération  feroit  abfolument 
inutile  ;  qu’il  repôuflefoit  un  fongus  pire  que  le 
premier  ;  qu’on  attireroit  de  Finflammation  ,  de  la 
douleur  &  beaucoup  d’autres  accidens.  La  tumeur 
étoit  un  peu  mobile  dans  l’orbite  :  for  cet  indice  p 
Fabrice  jugea  qü’elle  n’a  voit  point  d’adhérence 
intime  avec  les  parties  offeufes  ,  qu’il  Fextirperoic 
entièrement  ,  &  que  la  cure  feroit  heuréufe.  Les 
deux  Médecins  fe  rendirent  enfin  à  l’avis  de  l’ha¬ 
bile  Chirurgien,  &  l’opération  fut  faite  trois  jours 
après  5  le  premier  Août. 

Le  malade  mis  en  fîtuâtion  for  une  chaife  ,  on 
prit  tout  ce  qii’dn  put  faifir  de  l’excroilTance  dans 
une  bourfe  de  cuir  ,  dont  les  cordons  furent  ferrés 
fur  la  bafe  de  la  protubérance.,  afin  de  pouvoir  ti¬ 
rer  la  tiimeur  un  peu  en-dehors  &  de  faciliter  l’ex¬ 
tirpation.  Ordinairement  ,  dit  Fabrice  ,  on  fe  fett 
d’un  ruban  fait  de  quelques  brins  de  fil ,  qu’on  pafTe.: 
avec  une  aiguille  au  travers  des  excroifîances  qu’on 
veut  emporter.  Mais  c’efl:  un  procédé  qu’il  crut  ne 
devoir  pas  adopter  dans  la  circonftance  préfente  ; 
l’eau  ou  l’humeur  qu’il  jugeôit  pouvoir  être  conte¬ 
nue  dans  cette  tumeur  venant  à  s’écouler  ,  elle  feroit 
devenue  flafque  par  l’afFaiffement  des  membranes, 
&  l’opération  plus  difficile.  Cette  réflexion  eft  judi- 
cieufe  ,  &  j’ai  obfervé  deux  fois  cet  inconvénient 
qu’on  auroit  évité  ,  fi  on  l’eût  prévu  .avec  la  même 
fogacité  que  Fabrice  de  Hilden.  Ayant  faifi  la  türaeur, 
il  commença  l’opération  en  incifant  circulairement  la 
pnjonêfivé,  dans  l’angle  qu’elle  fait  avec  la  membrane 
interne  dçs  paupières.  Gela  fait ,  il  porta  dansle  fond 
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de  l’orbite  uninfirument  de  fou  invention ,  pour  cou¬ 
per  le  nerf  optique  &  les  mufcles  de  l’œil.  C  elt  un 
biftouri  moulfe  à  fon  extrémité  ,  comme  le  couteau 
lenticulaire  ,  de  crainte  d’ofFenfer  les  parois  de  l’or¬ 
bite  :  il  eft  monté  d’une  maniéré  fixe ,  par  le  moyen 
d’une  tige  ,  fur  un  manche  ,  de  même  que  le  couteau 
lenticulaire  ,  Sc  la  lame  efi  un  peu  courbe  ,  ni  plus 
ni  moins ,  dit  l’Auteur ,  que  font  les  couteaux  dont 
on  fe  fert  pour  creufer  les  cuillers  de  bois.  Il  efl 
avoit  fait  le  modèle  en  plomb  ,  en  prenant  les  di- 
menfions  nécefîaires  fur  une  tête  de  fqueletce  ,  com¬ 
me  il  confeille  à. tout  Chirurgien  de  le  faire  ,  afin 
que  l’on' donne  à  cet  inftrument . k  courbure  con¬ 
venable.  Des  mefures  fi  bien  concertées  &  qui  nous 
font  fi  utilement  prefcrites  ,  eurent  tout  le  fuccès 
qu’on  s’en  étoit  promis.  L’opération  ne  fut  prefque 
pas  douloureufe ,  ôc  elle  fut  faite  fi  adroitement  qu’à 
peine  on  auroit  fait  dix  pas ,  dit  l’Auteur  ,  pendant 
qu’il  coupa,  jufqu’à  fa  racine,  ce  fie  chancreux  qui 
emplilToic  toute  l’orbite  &  defeendoit  bien  bas  fur 
la  face  :  c’eft-à-dire  que  l’opération  ne  dura  pas  une 
minute.  .Après  l’application  de  rappareil ,  le  ma¬ 
lade  voulut  retourner  ,  à  pied  ,  à  fon  lit  ,  éloigné 
d’environ  trente  pas  du  lieu  où  ropération  avoir 
été  faite.  Il  fut  panfé  dans  la  fuite  avec  des  re¬ 
mèdes  balfamiques  ,  6c  très  -  parfaitement  guéri  en 
peu  de  temps. 

Cette  cure  ,  expofée  dans  le  plus  grand  détail, 
étoit  affez  mémorable  pour  que  les  Auteurs  qui  ont 
écrit  depuis  fur  les  maladies  des  yeux  en  fifient 
mention  ,  6c  que  tous  les  Praticiens  en  profitaflent. 
C’eft  à  ce  double  titre  d’Ecrivain  &  de  Prati¬ 
cien  ,  que  Tulpïus  6c  Fhmpius  me  paroiffent  re- 
prehenfibles.  Celui  -  ci  eft  Auteur  d’un  ouvrage  ef- 
timé  fur  la  fi:ru(3:ure  ,  l’aèlion  6c  l’ufage  de  Tœil , 
publié  en  1632.  Tulpius  ,  Sénateur  6c  Médecin 
d’Amfterdam  ,  avoit  exercé  la  Chirurgie  dans  fa 
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jeuneffe  ,  &  il  publia  ,  en  1641  ,1111  Recueil  de  fes 
Obfervanons  Médicinales.  Ceft  dans  ce  Traité,  ^ 
dans  une  Obfervation  meme  où  il  cite  Fabrice  de 
_  Hildeii ,  qu’il  nous  dit  avoir  donné  ,  de  concert  avec 
Plempius  i  fort  loué  fur  fa  réputation  juftement  ac- 
quife  ,  des  foins  inefficaces  à  la  fille  d’un  Vitrier 
dont  l’œil  étoit  carcinomateux  :  elle  mourut  de  cette 
maladie  ,  par  le  progrès  de  laquelle  les  os  du  nez 
furent  attaqués  de  carie.  On  auroit  peut -être -pu , 
dit  Tulpius  t  extirper  l’oeil  :  mais  ,  ajoute-t-il  ,  je 
ne  eonfeillerai  jamais  un  feeours  fi  cruel ,  quoiqu’il 
réuffiffe  quelquefois  ;  à  moins  que  le  malade  ne  foit 
vigoureux. 

Comment  l’Auteur  fe  feroit-il  juftifié  du  mauvais 
ufage  qu’il  a  fait  de  l’Obfervation de  Fabrice?  L’o¬ 
pération  avoit  réuffi  entre  les  mains  de  ce  grand 
J?raticien  fur  un  homme  âgé  ,,  cacochyme  &  épuifé 
par  une  maladie  longue  &  des'^accidens  très-fâcheux. 
Tulpius  ne  Pignoroic  pas  :  il  n’y  a  de  cruauté  que 
dans  la  profcription  prononcée  contre  l’unique 
feeours  qui  pouvoir  être  falutaire.  Je  ne  prétends 
pas  diminuer ,  par  la  jufte  févérité  de  ce  jugement, 
l’eRime  qu’on  doit  a  cet  Auteur  ,  pouf  fes  produc¬ 
tions  utiles  "  c’eft  l’honneur  des  Sciences  &  des 
Arts,  &  la  gloire  de  ceux  qui  les  cultivent  avec 
quelques  fuccès  ,  qu’il  ne  fuffife  pas  d’en  faire  pro- 
feffion  &  de  vieillir  dans  leur  exercice  ,  pour  être 
affiiré  dY  avoir  le  plus  de  lunaieres ,  &  d’y  acqué¬ 
rir  la  plus  grande  habileté. 

ii.Exemplïj^  Dans  le  même-temps  où  nous  voyons  un  malade 
IhoiilT  Sacrifié  à  lafauffe  opinion  qu’on  avoit  d’une  opéra-^ 
tion  nécelîaire  ,  on  nous  en  préfente  un  autre  qui 
eft  la  viâime  de  cette  opération  pratiquée  d’une  ma¬ 
niéré  cruelle.  Nous  lifons  dans  la  fécondé  Centurie 
des  Hiftoires  Anatomiques  de  Thomas  Bartholin  ^ 
qu’un  homme  de  Leyde  fut  attaqué  d’un  cancer  à 
I  œil  a  la  fuite  d’une  bleffure  en  cette  partie.  Par  le 
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confeil  de  Jean  TTalœus  ,  fçavant  Médecin  &  Ana- 
toniifte  d’une  réputation  difiiinguée ,  on  arracha  I  œil 
iuo-é  cancéreux  ,  avec  des  tenailles.  Le  malade  le 
porta  bien  pendant  les  trois  premiers  jours.  Le  qua¬ 
trième  il  mourut  fubitement  après  une  légère  con- 
vulfion. 

La  Colleaion  pofthume  des  Obfervations  Me- 
dico  -  Chirurgicales  de  Job  à  Meékren  ,  Chirurgieil 
d’Amfterdam  ,  rapporte  qu’il  a  fait  l’extirpation 
d’uné  tumeur  cancéreufe  à  l’csil  d^une  fille  de  dix- 
huit  ans  ,  avec  un  inftrument  convenable.  Il  cite  les 
témoins  de  cette  opération  dont  le  nom  efî  illuftre 
en  Médecine  &  en  Chirurgie  ,  ce  qui  femble  être 
une  caution  du  fuccès  dont  l’Auteur  ne  dit  rien.  Il 
ne  donne  aucun  détail  fur  la  méthode  d’opérer  : 
heureufement  il  a  fait  graver  l’inftrument  dont  il 
s’efi  fervi  ;  &  nous  voyons  que  c’efl:  la  cuiller 
tranchante  de  Bartifch.  Cet  inftrument  défeaiieux 
fe  trouve  entre  les  mains  d’un  très -habile  homme, 
cent  ans  au  moins  après  avoir  été  inventé  ,  quoique 
profcrît  prefque  aufli-tôt  par  la  cenfure  de  Fabrice 
de  Hilden  ;  cenfure  que  connoifîbit  fans  doute  Job 
a  Meékren  ,  puîfqu’il  cite  cet  Auteur  en  plufieurs 
occafions. 

L’Obfervatîon  qui  fuit  eft  une  des  plus  intéreftan-  iv,  Exemp, 
tes  qu’on  puiflè  lire  fur  ce  fujet  {a).  Un  jeune  par  Muys. 
homme  de  quinze  ans  ,  qu’une  femme  avoit*  guéri 
avec  des  remèdes  topiques  feulement  ,  de  croûtes 
galleufes  à  la  tête  ,  s’y  fit  quelques  contufions  aftez 
fortes  par  plufieurs  chûtes  fur  le  pavé.  Peu  de  temps 
après  ,  il  s’éleva  une  petite  tumeur  indolente  &  fans 
changement  de  couleur  k  la  peau  ,  auprès  du  grand 
angle  de  l’œil  :  elle  fit  des  progrès  en  trois  mois, 

&  devint  grofle  comme  une  noix  ^  avec  ulcération 
à  la  peau.  Le  Chirurgien  Her/zz^/z  Sedm  ,  fit  rextir-? 

(a)  May  s,  Vrax.  Medico-Chirurg,  rationaL  Decad,  Xlî.Ohf^  h 

Tome  F,  B  b 
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Dation  de  cette  tumeur  avec  l'inftrument  trandiant* 
mais  elle  revint  peu  de  temps  après  ,  beaucoup  pl^s 
groffe.qu  auparavant  ;  elle  avoir  fés  racines  dans  le 
fond  de  l’orbite  :  l’œil  poufîé  au-dehors  fe  gonfla 
ôc  creva  enfin  par  l’efiet  de  la  grande  diftenfion  de 
fes  membranes  ,  ôc  les  humeurs  s’écoulèrent. 

On  eut  recours  aux  cauftiques  :  le  fongus  fut 
d’abord  attaqué  avec  l’huile  de  vitriol- ,  puis  avec 
celle  d’antimoine.  Quelques  autres  cauftiques  furent 
mis  fucceffivement  en  ufage  ;  on  parvenoit  bien  par 
leur  ufage,  à  détruire  une  partie  de  la  tumeur  -  mais 
elle  repoufibit  en  peu  de  temps  ,  &  toujours  en  fai- 
fant  des  progrès  ,  repullulabat  luxuriofiùs.  Sa  cou¬ 
leur  étoit  aftez  femblable  à  celle  d’une  rate.  Dn 
milieu  delà  tumeur  il  s’élevoit  une  papille  d’où  il 
fortoit  beaucoup  de  fang  ,  avec  quelque  légèreté 
qu’on  y  touchât.  Les  hémorrhagies  répétées  affoi- 
bîirent  beaucoup  le  malade,  les  douleurs / devinrent 
très- vives  ,  &  la  fièvre  lente  ne  je  qüittok  point.  Les 
cauftiques  non-feulêment  avoient  été  appliqués  fans- 
fruit  ;  mais  ils  paroifibient  avoir  excité  les  douleurs 
cbnfidérables  furvenües  à  l’œil  fain  aufti-bien  qu’à 
l’ceil  majade.  Les  chofes  étqient  en  cet  état  j  lorfque 
Muys  fut  confulté  :  il  ne  vit  de  refiburces  que  dans 
l’extirpation  ,  &  elle  fut  réfolue' avec  le, Chirurgien 
ordinaire.  Perfuadés  que  shl  reftoit  la  moindî-e  ra¬ 
cine  du  rnal ,  il  ne  manquerok  pas  de  fe  repro4^t 
re  j  ils  fitent  Gonftruire;  un.  biftouri  particulier  avec 
lequel  un  put  extirper;  complettement  le  fongus. 
Qupi  qu’on  n’en  donne  pas  la  defcription; ,  il  eft  très^ 
v.rà4fembjable  que  c’eft  de  l’infiruraent  de  Fabrice  de 
Bilden  qu’ils  fe  font  fervi ,  a  en  juger  par  l’attention 
ft-^ail.S:fpnt  eue  de  prendre. fuivant  leipr  é  cep  te  de 
gfsnd  Makre  ,  des-mefqre^  lun  i’q^rbiçe  d’uS;  ca- 
J  •  ajp  d’avoir  un  bifto  u  ri  pa^tiçu  lie  r^em  ent  coU- . 
ftruit  pour  cette  opération.  L’œÜ  fut  extirpé  par  Sec- 
hn avec  la  plus  grande  dextérité'  &  en  un' 


'nv'-' 
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Il  pefoit  huit  onces  ,  &  étok  femblable  a  un  lis 
de  veau  *  fa  fiibHaiice  examinée  au  microfeope  j  pa 
roifîbit  comme  le  blanc  d’un  œuf  de  vaneau  qu’oa 

auroit  fait  durcir.  •  «  j  i,  r 

Le  fatig  fut  arrêté  avec  de  la  cnarpie  &  de  i  ci- 
fence  ftÿptique.  Le  malade  ne  dormit  prefque  pas 
pendant  la  première  nuit;  il  fut  très -bien  enfuite  : 
la  fièvre  ôc  la  douleur  fe  dilîipèrent  peu-k-peu  ;  on 
prévint  la  formation  des  chairs  fongueufes  ,  en  s’ab- 
fienant  abfolument  de  l’ufage  des  digeftifs  :  la  char¬ 
pie  fut  fimplement  trempée  dans  l’eau  phagédéni- 
que  ;  l’ulcère  fut  guéri  parfaitement  en  fix  k  fept 
femaines.  Voilà  l’exemple  d’un  traitement  fort  mé¬ 
thodique  :  M.  Heifter  a  fait  ufage  de  cette  Obfer- 
vation  par  lambeaux  (a)  ;  mais  il  h’en  donne  pas 
exadement  le  précis  :  nous  l’avons  préfentée  fous 
fon  véritable  point  de  vue. 

Bidloo  rapporte  quatre  Obrervations  fur  l’extir¬ 
pation  de  l’œil,  fuivie  du  plus  grand  fuccès.  La  pre¬ 
mière  de  ces  opérations  fut  faite  par  Vander-Maas  , 
célèbre  Chirurgien  d’Amfterdam  ,  à  un  homme  de 
trente -huit  ans  qui  avoit  l’œil  gauche  fort  tumé¬ 
fié,  &  rendant  une  fanie  ichoreufe  très -fétide.  Le 
mal  empira  par  l’application  d’un  remède  corrofîf, 
qui  y  attira  la  gangrène.  On  opéra  avec  un  biftouri 
dont  la  lame  droite  faifoit  angle  avec  le  manche  :  le 
Chirurgien  fe  fervit  de  cet  infiniment  en  pafiant  au- 
deffus  &  au-defîbus  de  l’œil  ,  d’un  angle  a  l’autre , 
k  diverfes  reprifes  :  il  mk  auffi  les  cifeaux  pliifieurs 
fois  en  ufage.  La  cure  ne  fut  traverfée  par  aucun 
accident  ;  k  peine  le  malade  eut-il  de  la  fièvre ,  Sc 
il  guérit  bientôt  à  l’aide  du  régime  ôc  des  foins  con¬ 
venables. 

Dans  deux  autres  faits  que  Bidloo  a  tranfmis  , 
on  ne  trouve  que  la  citation  par  noms  &  qualités 

(a  J  Heijîfirt  Injjtk.  Chirurg,  V art, IL  Se^,  II.  Cap.  LXIL 

Bb  ij 


V.  Exemple 
par  Vander- 
Maas. 


VI  &  VIL 
Exehplbs. 


Vm.  Exem¬ 
ple. 


IX.  Exempl, 
par  M.  Kalt- 
Jfchmied. 


Extirpation 
des  perfotines  a  qui  Ton  a  extirpé  l’œil  avec  fuGcèÿ, 
Il  parle  en  quatrième  lieu  d’un  Soldat  Hollandois 
blefTé  d’un  coup  de  pique  dans  l’œil  gauche  à  la 
bataille  de  Fleurus  ,  le  premier  Juillet  1690.  Diffé* 
rens  Chirurgiens  lui  donnèrent  des  fecours  à  Char- 
leroy  ,  à  Nivelle  ,  enfin  à  Bruxelles  ,  où  rcei[ 
lui  fut  extirpé  le  vingt-quatrième  jour  de  la  blelîùre. 
Le  malade  a  porté  ,  après  fa  guérifon ,  un  œil  ar¬ 
tificiel.  Ces  quatr.e-^Tes  méritent  d’étre  remar¬ 
quées  ,  parce  que  la  reufîite  eft  un  grand  argument 
en  faveur  de  l’opération.  La  maniéré  de  la  faire 
n’eft  expofée  que  dans  le  premier  cas  qui  eft  notre 
cinquième  exemple;  &  il  eft:  bien  démontré  qu’on 
n’a  pas  tenu  un  procédé  fort  méthodique. 

Un  Programme  publié  a  Jene.,  le  vingt-fix  Sep¬ 
tembre  1748  {a)  ,  contient  la  relation  d’un  cas  où 
l’on  a  cru  devoir  faire  l’extirpation  entière  de  l’œiL 
Un  homme  de  quarante  ans  ,  attaqué  d’une  oph- 
thalmie  interne,  confulta  un  Charlatan  qui  lui  con- 
feilla  l’ufage  d’un  collyre  compofé  d’eau  de  rofes 
avee  le  fucre  de  Saturne.  Les  douleurs  ayant  aug¬ 
menté  ,  il  fubftitua  de  l’alun  au  fuere  de  Saturne: 
au  bout  de  vingt-quatre  heures  ,  les  douleurs  de¬ 
vinrent  exceftives  ,  &  le  globe  de  l’œil  doubla  de 
volume.  L’empyrique  ayant  employé  inutilement 
pendant  quelques  jours  l’application  des  réfolutifs 
cuits  dans  le  vin  ,  il  ouvrit  avec  un  inftrument  tra1i- 
chant  les  vailTeaux  de  la  conjonftive  &  de  la  fcléroti- 
que.  Il  s’éleva,  dans  cette  divifion,une  tumeur  plus 
grofle  qu’une  aveline  ,  d’un  rouge  noir  &  de  laquelle 
iuintoit  une  humeur  ichoreufe  de  mauvaife  odeur. 
Déjà  l’œil  droit  foulFroit  des  douleurs  vives  ,  lefquel- 
les  fe  communiquoient  à  la  tête.  M.  Kaltfchmied , 
Doyen  de  la  Faculté  de  Médecine  ,  à  qui  l’oii 
doit  cette  Obfervation  ,  attribue  la  formation  de 

oczz/o ,  ulcéré  cancrojo  lahorante  ,  féliciter  extirpato.  Difp^^‘^^' 
Ckir,  felePt.  ex  ColleSl.  Haller.  Tom,  1.  pag,  541. 
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cette  tumeur  ,  a  Tufage  inconlidére  des  remèdes  af- 
tringens ,  &  principalement  à  l’omiflion  des  iaignees 
-^qui%nt  le  principal  fecours  dans  ces  fortes  de  cas: 
^il  loue  beaucoup  un  remède  préconifé  par  l’illuftre 
Hoffman  ,  Médecin  de  Haie  ,  &  compofé  avec  la 
racine  de  valériane  ,  les  feuilles  de  cette  plante  & 
d’euphraife  ,  &  les  fommités  de  fenouil  ,  cuites 
dans  parties  égales  de  vin  &  d’eau  de  fureau.  Le 
mauvais  effet  des  aftringens  font  obligé  plufîeurs 
fois,  dit-il,  d’avoir  recours  a  l’extirpation  de  l’œiL 
Il  femble  qu’il  auroit  pu  fe  contenter  ,  dans  la  cir- 
conftance  dont  il  s’agit  fpécialement  ici  ,  d’extirper 
l’excroiffance  fongueufe  ,  circonfcrite ,  dont  il  donne 
la  figure.  Sa  bafe  étoit  à  l’uvée,  &  elle  paroit  avoir 
été  un  ftaphylome  fongueux  né  de  l’augmentation 
du  corps  vitré  qui  a  pouffé  l’uvée  dans  l’incifion 
faite  fans  raifon  à  la  conjondive  &  à  la  fclérotique. 
L’obfervation  de  M.  Méry  citée  plus  haut ,  &  celles 
qui  lui  font  analogues  ,  prouvent  qu’il  n’étoit  pas 
néceffaire  d’extirper  l’œil  entièrement ,  comme  l’a 
fait  M.  K.altfchmied.  Quoiqu’il  en  foit  ,  il  affure 
que  dès  l’inftant ,  l’œil  droit  a  cefié  d’être  doulou¬ 
reux,  &  que  le  malade  a  été  parfaitement  guéri  en 
trois  femaines ,  avec  une  particularité  remarquable 
dans  le  fuccès  ;  c’eft  que  les  objets  étoient  vûs  plus 
diftindement  de  cet  œil  depuis  qu’il  avoit  perdu 
le  gauche.  Du  refte  ,  l’Auteur  n’entre  dans  aucun 
détail  fur  la  maniéré  dont  il  a  pratiqué  cette  opé¬ 
ration.  Heifter  ,  fi  attentif  à  recueillir  toutes  les  ma¬ 
niérés  d’opérer  qui  ont  été  â  fa  connoiffance  pen¬ 
dant  quarante  années  d’une  application  confiante 
à^l’étude  &  à  la  pratique  de  la  Chirurgie  ,  eft  auffi 
d’une  brièveté  fu^renante  fur  l’extirpation  de  l’œil  ; 
il  admet  la  néceüité  de  cette  opération  ,  &  dit  qu’ii 
ne  faut  pas  d’autre  inflrument  qu’un  biftouri  ordi¬ 
naire  pour  l’exécuter. 

Jufqu’ici,  ce  font  des  étrangers  qui  ont  fourni  la 
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matière  de  nos  recherches  ;  il  faut  en  faire  l’aveu, 
l’impartialité  étant  un  des  premiers  devoirs  de  touc 
Hiftorien  :  nous  n’avons  rien  trouvé  fur  l’extirpa,^ 
tion  de  l’œil  dans  les  écrits  de  nos  CompatriotesT 
avant  La  Vauguyon.  Ce  Médecin  ,  dans  uu 
Traité  complet  des  Opérations  de  Chirurgie,  im¬ 
primé  en  ,  prefcrit  l’extirpation  de  fœil,  lorf- 
qu’il  eft  cancéreux.  Il  donne  pour  toute  explication 
que  cette  Opération  confifte  à  amputer  entièrement 
le  globe  de  l’œil  &  à  le  tirer  de  fon  orbite  ;  ce  qui  fe 
fait ,  dit-il ,  en  le  détachant  tout-au-tour  ,  &  en  le  dif- 
féquant  avec  une  lancette  jufques  dans  le  fond  de  l’or¬ 
bite.  On  doit  être  furpris  que  cet  Auteur  ait  parlé  fi 
légèrement  de  cette  Opération  ,  lui  qui  avoit  tant 
eonfulté  les  ouvrages  de  Fabrice  de  Hilden  ,  dont  les 
Obfervations  rapportées  à  la  fin  de  prefque  tous 
les  Chapitres  du  Traité  d’Opérations  fufdit  ,  n’ont 
pas  peu  contribué  à  lui  donner  la  vogue  qu’il  a 
eue  en  fon  temps. 

Verduc,  dans  fa  Pathologie  de  Chirurgie  ,  citée 
plus  haut ,  parle  du  cancer  de  l’œil  comme  d’une 
maladie  incurable  :  il  ne  confeille  que  la  cure  pal¬ 
liative  ,  &  dit  un  mot  de  l’opération  de  Fabrice 
de  Hilden,  en  afî'urant  qu’elle  efi:  trop  délicate  pour 
qu’on  l’entreprenne  fans  de  grandes  précautions. 
L’Auteur  des  Remarques  ajoute  a  ce  texte  ,  qu’il 
faut  même  que  l’Opérateur  y  foit  comme  forcé 
par  les  inftances  réitérées  du  malade  &  des  affif- 
tans  ,  à  caufe  de  l’incertitude  du  fuccès  d’une  cure 
prefque  abfokment  déplorée.  C’eft  le  langage  d’un 
Chirurgien  timide  que  l’expérience  des  autres  n’a 
point  éclairé  au  défaut  d’expérience  perfonnelle  , 
toujours  trop  bornée  ,  même  en  ceux  qui  ont  k 
plus  d’ficcafions  de  pratiquer. 

Le  Traité  des  Maladies  de  l’Œil  ,  par  Antoine 
Maitre-Jan  ,  juftifie  cette  réflexion.  Dans  cet  Ou’- 
>  qui  a  joui  jüfqu’à  préfent  de  l’approbation 
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générale  ,  il  n’efl  pas  dit  un  mot  de  l  operation^qui 
convient  pour  détruire  les  excroiflances  véritable¬ 
ment  chancreufes.  On  les  connoit  j  fuivant  1  Auteur  j 
par  leur  dureté  ,  par  leur  inégalité  ,  par  leur  cou¬ 
leur  diverfe  ,  par  lecoulement  d’une  fanie  maligne , 
virulente  &  corrolive  ,  qui  échaulFe  &  altéré  les 
parties  fur  lefquelles  elle  coule  ;  par  les  grqffes  vei¬ 
nes  qui  rampent  à  la  bafe  de  ces  excroiffaiices  & 
dans  les  environs  ;  &  par  la  douleur  violente  de  la 
partie  malade  qui  fe  communique  à  la  tête  &  aux 
tempes.  Après  un  tableau  de  la  maladie  ,  fait  fi 
correâement  d’après  la  Nature  ,  l’Auteur  fe  contente 
de  prefcrire  des  collyres  rafraîchiflans  ,  &  de  dire 
qu’il  faut  s’efforcer  par  un  bon  régime  de  vivre  & 
par  les  remèdes  généraux  &  particuliers  pris  inté¬ 
rieurement  ,  d’éloigner  ,  autant  qu’on  le  peut  ,  les 
fuites  funeftes  de  cette  maladie. 

Dionis  qui  a  fait ,  dans  fon  Traité  des  Opérations  , 
une  démonftration  particulière  pour  celles  qui  con¬ 
viennent  aux  maladies  des  yeux  ^  ne  parle  pas  du- 
tout  de  l’extirpation  de  l’œil,  ’^o'olhoufe  a  réparé 
ce  lilence  autant  qu’une  fimple  aliégation.  peut  le 
faire.  Dans  un  Programme  {a)  ou  il  expofe  le  ta¬ 
bleau  des  Opérations  qu’il  pratiquoit  où  dont  il 
faifoit  des  leçons  au  College  de  Maria  ,  il 

annonce  un  Chapitre  ,XIV  par  ces  mots  :  .  .  . . . 
L^Extirpation  3  V  application  du  feu  ^  la  con-- 
fomption  ou  fonte  de  Vœil  cancéreux  ,  appelle  commu¬ 
nément  fongus  carcmomai&ux  de  F  œil  ,  àcc. 

Il  n’y  a  ,  parmi  les  Auteurs  François  ,  que  M. 
Saint-Yves  qui  foit  entré  dans  quelques  détails  , 
mais  très-fu€cincls  ,  fur  la  pratique  de  cette  opéra¬ 
tion  (  h  ).  Il  paflbit ,  au  moyen  d’une  aiguille,  con¬ 
tre  le  précepte  prohibitif  de  Fabrice  de  Hilden  ,, 
une  foie  dans  le  globe  ,  pour  le  foulever  pendant 

(û)  IflîpriTcée  à  Paris,  en  T719. 

•O)  Toyet  fon.  Traité  àés  Maladies  des  Yeux  ,  imprimé  en  ijii. 
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l’extirpation  ,  qu’il  dit  avoir  toujours  faite,  le  plug 
avant  qu'il  lui  a  été  poffible  ,  vers  l’endroit  de  l’u« 
iiion  du  globe  avec  le  nerf  optique.  Il  ne  décrit 
point  le  procédé  opératoire  ,  &  fe  borne  à  dire 
fur  la  cure  ,  que  les  malades  font  guéris  en  peu 
de  temps. 

X.  Exemple,  Feu  M.  Hoiii ,  affocié  de  notre  Académie  &  peti- 

par  M.  B-oin.  fioniiaire  de  celle  des  Sciences  dans  la  Claflé  de  Mé¬ 
decine  ,  à  Dijon  ,  m’a  mandé  par  une  lettre  du  20 
Odobre  17^7,  qu’ayant  vu  dans  le  Mercure  de  Fran¬ 
ce  de  ce  mois  ,  l’Extrait  de  mon  Mémoire  lu  cette 
année  à  la  féance  publique  de  l’Académie  Royale 
de  Chirurgie ,  fur  l’extirpation  de  l’œil  ;  il  me  prioit 
de  communiquer  a  la  Compagnie  une  Obfervatioti 
de  M.  fon  pere ,  telle  qu’il  l’avoit  trouvée  dans  fes 
papiers.  Je  vais  la  rapporter  de  même. 

33  Le  huit  Juillet  1737?  nion  pere  convoqua  une 
allemblée  de  tous  les  Maîtres  en  Chirurgie  de  Di¬ 
jon  ,  dans  la  Chambre  qu’ils  ont  établie  pour  y 
panier  gratuitement  les  pauvres  ,  afin  d’y  confulter 
au  fujet  de  Cbréden  Sordeau  ,  natif  de  Nuits  ,  âgé 
de  trois  ans  ,  qui  avoit  le  globe  de  l’œil  gauche 
forjetté  en  dehors^  &  dont  le  volume  excédoit  ce¬ 
lui  d’un  œuf  d’oye.  Les  douleurs  étoient  très^  vi^ 
ves  ,  &  il  n’y  avoit  que  quinze  jours  que  le  globe 
de  cet  œil  avoit  commencé  à  augmenter  en  groneur, 
quoique  Penfant  eût  perdu  totalement  la  vue  par 
l’obJcurcilTement  de  chaque  cornée  à  la  fuite  d’oph- • 
thalniies  opiniâtres.  Il  y  avoit  lieu  de  croire  que 
cette  maladie  étoit  produite  par  l’aédon  d’un  virus 
fcrophuleux ,  puifque  l’enfant  avoit  les  parties  laté¬ 
rales  du  col  occupées  par  des  glandes  d’une  grof- 
feur  confidérable  ,  fur-tout  la  gauche  ,  où  il  y  eq 
avoit  une  qui  s’étendoit  depuis  le  larynx  jufquçs 
derrière  l’oreille. 

Malgré^  la  fièvre  qui  tourmentoit  le  malade  ,  U 
fut  délibéré  qu’on  extirperoit  l’œil  prodigieux  de 
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cet  enfant.  Mon  pere  fit  l’opéra cion  fur-le-champ  . 
il  fe  fervit  d’un  biftouri  droit  avec  lequel  il  lepara 
d’abord  l’œil ,  des  paupières  ;  il  coupa  de  fuite,  avec  le 
même  inftrument ,  les  parties  qui  retenoient  le  globe 
au  fond  de  l’orbite.  Un  gros  bourdonner  de  charpie 
feche,  introduit  dans  l’orbite  ,  fuffit  pour  arrêter  le 
fang  :  on  appliqua  fur  les  paupières. un  léger  défenfif  ; 
les  panfemens  fuivans  furent  faits  avec  un  digeftif 
animé  ,  ôc  enfuite  avec  un  mélange  de  vin  chaud 
ôc  d’eau-de-vie.  L’enfant  fut  guéri  le  vingt- fepc  du 
même  mois  ,  dix-neuf  jours  après  l’operation.  Sa 
paupière  fupérieure' efl;  reliée  dans  rabailfement , 
par  la  fedion  de  fon  releveur  propre  ;  mais  toutes 
deux  ont  conferv,é  le  mouvement  dépendant  de 
l’aétion  de  l’orbiculaire.  ce 

Get  exemple  ajoute  ,  fans  doute  ,  aux  preuves 
que  nous  avons  produites  fur  la  polîibilité  d’extir¬ 
per  le  globe  de  l’œil  :  on  ne  pourroit  pas ,  à  ce  qu’il 
me  femble  ,  en  déduire  que  cette  opération  étoit 
néceflaire  dans  le  cas  cité  ;  l’on  n’y  voit  qu’une 
hydrophthalmie  curable  par  la  feule  fedion  tranfver- 
fale  de  la  cornée  tranfparente  &  de  l’iris  ,  au  milieu 
de  la  partie  antérieure  de  l’œil  :  l’extirpation  étoit 
inutile.  Nous  avons  des  faits  furabondans  qui  ne 
lailTent  aucun  doute  fur  la  nécelîité  &  l’utilité  de 
cette  opération  ;  mais  les  règles  qu’on  doit  fuivre 
pour  la  pratiquer  méthodiquement  n’ont  pas  été 
établies.  Fabrice  de  Hilden  ell  le  feul  qui  ait  dé¬ 
crit  fon  procédé  avec  quelque  attention  ;  il  n’a 
point  eu  d’imitateurs  :  le  filence  ,  la  négligence  ou 
la  timidité  des  Auteurs  modernes  fur  ce  point 
font  difficiles  à  concevoir.  La  perte  infaillible  des 
malades  k  qui  l’on  n  a  point  donné  ce  fecours  ;  les 
cures  heureufes  qu’on  lui  doit,  dévoient  animer  les 
Chirurgiens  modernes  à  perfedionner  cette  opéra¬ 
tion  ,  &  a  la  rendre  aulli  fimple  &  facile  qu’elle 
eft  utile.  Confulté  plufieurs  fois  pour  des  cas  qui 
TomeV,  Ce 
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exigeoieiit  ce  moyen  de  guerifon  ,  je  me  füis  fait  un®- 
méthode  que  la  ftrudure  de  l’œil ,  fes  attaches  &  fgg 
rapports  avec  les  parties  circonvoilines  ,  auront  fait 
concevoir  à  tous  ceux  qui  fe  feront  occupés  de  cet 
objet. 

méthode  II  convient  d’incifer  d’abord  les  attaches  du  globe 
D’OPÉRER.  de  l’œil  avec  les  paupières  ,  comme  Hildanus  l’a 
fort  bien  remarqué.  Il  n’eft  pas  néceflaire  d’avoir 
pour  cette  fedion  préliminaire  ,  un  inftrument  par¬ 
ticulier  ;  mais  elle  peut  être  faite  avec  plus  ou  moins 
de  méthode  :  inférieurement .  il  fuffit  de  couper  dans 
l’angle  ou  repli  que  font  la  conjonâive  &  la  mem¬ 
brane  interne  de  la  paupière  ;  on  doit  penfer  en 
même- temps  à  l’attache  fixe  du  mufcle  petit  obli¬ 
que^  fur  le  bord  inférieur  de  l’orbite  ,  du  côté  du 
grand  angle.  Supérieurement  ,  il  faut  diriger  la 
pointe  de  Tinfirument  pour  couper  le  mufcle  rele- 
veur  de  la  paupière  fupérieure  .  en  même -temps 
que  la  membrane  qui  double  cette  paupierej  &  en 
faifant  glifier  Un  peu  le  biftouri  de  haut  en  bas  ,  du 
côté  de  Tangle  interne  ,  on  coupera  le  tendon  du 
grand  oblique  :  dès-lors  l’œil  ne  tient  plus  à  la  cir¬ 
conférence  antérieure  de  l’orbite.  Il  ne  s’agit  plus 
que  de  couper  dans  le  fond  de  cette  cavité  le  nerf 
optique  &  les  mufcles  qui  l’environnent.  Cela  fe 
fera  âifément  d’un  feul  coup  de  cifeaux  appropriés 
à  cette  feclîon.  Voye^  Planche  VIII  ,  Figure  i.  Les 
lames  en  font  courbes  fur  le  plat.  Le  côté  par  le¬ 
quel  on  doit  porter  la  pointe  des  cifeaux  dans  le 
fond  de  la"*  foffe  orbitaire  ,  paroîc  d’abord  affez 
indüFérent.  Dans  l’état  naturel ,  l’obliquité  du  plan 
de  l’orbite  &  la  situation  du  globe  de  l’œil  près 
de  la  paroi  interne  ,  femblent  prefcrire  l’introduâion 
des  cifeaux  ,  de  préférence ,  du  côté  du  petit  angle, 
en  portant  la  concavité  des  lames  fur  la  partie  la¬ 
térale  externe  du  globe  :  mais  comme  la  protubé¬ 
rance  de  l’œil ,  fa  dilatation  contre'  nature  ,  la  tu- 
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méfadion  des  graiffes  &  l’engorgement  fquirrheux 
dans  le  ciffu  cellulaire,  ne  gardent  aucune  melure  ; 
&  que  les  végétations  fongueufes  'fe  font  vers^  les 
endroits  où  il  y  a  naturellement  le  moins  de  réfif- 
tance  ,  c’eft  le  côté  du  petit  angle  qui  fe  trouve 
ordinairement  le  plus  embarrafîe.  Il  doit  donc  être 
au  choix  du  Chirurgien  d’entrer  dans  l’orbite  avec 
fes  cifeaux  courbes  ,  du  côté  qui  lui  fera  le  plus 
commode.  Les  mufcles  &  le  nerf  optique  étant  cou¬ 
pés  ,  les  cifeaux  refermés  fervent  comme  d’une  cu¬ 
rette  pour  foulever  l’œil  en  dehors  ,  fuivant  le  projet 
qu’avoit  Bartifch  avec  fa  cuillère  tranchante.  L’opé? 
ration  telle  que  je  viens  de  la  décrire ,  eft  fort  fimple  ; 
&  Ton  fent  allez  ,  qu’ayant  faili  de  la  main  gauche 
Üœil  qui  tient  encore  par  le  tilTu  cellulaire  plus  ou 
moins  extenlible  ,  il  faut  couper  avec  les  cifeaux 
qu’on  a  dans  la  droite  les  feuillets  réliftants. 

L’extirpation  de  l’œil  avec  le  biftouri  droit ,  com¬ 
me  Heifler  le  confeille  ,  n’eft  réglée  par  aucun  pré¬ 
cepte  :  on  fait  abftradion  de  tout  ordre  opératoire 
relatif  à  la  lituation  &  aux  attaches  des  parties. 
Au  contraire,  dans  l’opération  que  je  recommande, 
chaque  mouvement  de  la  main  eft  dirigé  par  les 
connoifîances  anatomiques  ;  il  n’y  en  a  aucun  qui 
n’ait  un  effet  déterminé  :  l’opération  fe  fait  promp¬ 
tement  &  avec  précifion  ;  chaque  procédé  eft  rai- 
fonné  &  va  direéfement  au  but  que  l’opérateur  fe 
propofe  ;  enfin  il  y  a  une  méthode  ,  &  l’on  n’en 
voit  point  dans  l’opération  pratiquée  avec  le  biftouri 
feulement.  Vander-Maas  en  employa  un  dont  la  lame 
droite  faifoit  angle  avec  le  manche  :  malgré  cette 
conftruâion  ,  (  beaucoup  moins  avantageufe  que 
celle  du  biftouri  lenticulaire  de  Fabrice  de  Hifden  ,  ) 
nous  fentons  par  les  exprefiions  mêmes  de  Bidloo  , 
préfent  à  l’opération  dont  le  fuccès  fut  fi  parfait, 
que  la  manœuvre  en  fut  incertaine  ,  &  les  mouve- 
mens  aufli  multipliés  que  mal  concertés.  Exdjlonenï 


204  Ê  X  T  I  R  P  A  T  I  O  N 

abjblvh  f  àït  Bïà\oo ,  verùm  non  unâ  alterâque  ^ 
multiplicï  iiicifione  ,  ujus  tandem  forfice  non  JèmeL 
Dans  ces  diverfes  incifions  faites  lans  règles  préci- 
fes  à  la  circonférence  de  l’œil ,  tant  avec  le  biftouri 


qu’avec  les  cifeaux  ,  il  feroit  pofîible  de  couper  plu. 
fleurs  mufcles  avant  que  d’avoir  touché  au  nerf  op¬ 
tique.  Dans  ce  cas ,  l’Opérateur  ,  en  tirant  à  foi  la 
mafle  qu’il  cherche  à  extirper  ,  pourroit ,  dans  une 
difpofition  particulière  de  ce  nerf  ,  compris,  par 
exemple  ,  dans  une  congeftion  fquirrheufe  ,  caufer 
du  défordre  par-dela  le  trou  optique  ,  dans  l’inté¬ 
rieur  du  crâne.  C’eft  probablement  ce  qui  a  fait 
périr  celui  â  qui  l’on  a  arraché  l’œil  violemment  & 
dont  nous  avons  parlé  d’après  Bartholin.  On  n’eft 
point  expofé  a  ce  danger  dans  Tu  fa  ge  des  cifeaux: 
les  attaches  du  globe  de  l’œil  feront  coupées  dans  lé 
fonds  de  l’orbite  ,  fans  crainte  du  moindre  tiraillé^ 
ment  5  &  avec  la  plus  grande  facilité. 

Telle  eft  l’opération  que  nous  croyons  convena¬ 
ble  pour  extirper  méthodiquement  le  globe  de  l’œil  j 
dans  le  cas  où  le  mai  eft  borné  aux  parties  qui  ednf- 
tituent  ce  globe  :  c’efi:  d’après  l’extrait  de  ce  Mé¬ 
moire  lu  à  la  fëance  publique  de  l’Académie  Royale 
de  Chirurgie  en  17^7  ,  que^M.  Guérin,  ancien  Ghi- 
riirgien  en  chef  de  f  Hôtel-Dieu  de  Lyon  ,  en  a  fait 
mention  dans  un  Effai  fur  les  maladies  des  Yeüx> 
publié  à  Lyon  ,  en  17(39,  Nos  Remarques  fur  les 
cas  compliqués  n’ayant  point  été  inférées  dans  cet 
Extrait  ;  il  convient  de  faire  honneur  à  M.  Guérin 
des  réflexions  judicieufes  que  fa  pratique  lui  a  four¬ 
nies  fur  cetr-e  opération. 

Les  variations  dans  la  forme  &  le  volume  des 
végétations  carcinomateufes  qui  obligeront  à  faire 
l’extirpation  ,  étant  variées  ,  ditril  ,  les  moyens  ;^dè 
les  extirper  doivent  être  également  variés.  Il  eft 
même  des  cas  joù  les  paupières  font  comprifes  dans 
la  tumeur  carcinomateule.  Il  eft  évident  qu’alors 
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les  paupières  &  le  globe  doivent  être  égatoenc 

extirpés.  J’emportai  à  un  malade  de  1  Jdotel-Uieu , 
c’eft  M.  Guérin  qui  parle  ,  un  œil  carcinomateux , 
dont  le  volume  excédoit  celui  d’un  pain  d’une  de¬ 
mi-livre  :  les  paupières  étoient  pareillement  carcino- 
mâteufes  ;  je  n’eus  d’autre  parti  à  prendre  que  ce¬ 
lui  de  me  fervir  d’un  biftouri  ,  &  d’aller ,  en  cou¬ 
pant  les  paupières  ,  à  la  découverte  de  l’orbite  avec 
la  pointe  de  cet  inftrument  que  guidoit  le  doigt  in¬ 
dicateur  de  la  main  gauche  ,  &  j’enlevai  cette  tu¬ 
meur  énorme  v.  M.  Guérin  ajoute  qu’il  eft  affez 
difficile  ,  dans  ces  cas  particuliers  où  les  tumeurs 
font  d’un  volume  conlidérable  ,  d’extirper  parfaite¬ 
ment  toutes  les  parties  carcinomateufes  ;  elles  con- 
traâent  fouvent  des  adhérences  avec  les  os  mêmes 


de  l’orbite  ;  il  faut  alors  détruire  ce  qui  peut  relier 
avec  la  poudre  de  fabine:  fans  cette  précaution  on 
les  verroic ,  dit-il ,  fe  reproduire  avec  autant  &c  mê¬ 
me  plus  de  malignité  qu’auparavant. 

C’eft  par  ces  procédés  que  M.  Guérin  efl:  venu 
à  bout  d’alTurer  la  guérifon  de  trois  malades ,  a  qui 
il  auroit  été  impoflible  d’enlever  avec  l’inUrument 
toutes  les  parties  du  carcinome. 

Nous  ajouterons  quelques  faits  à  ceux  que  fau¬ 
teur  a  indiqués  dans  fes  Réflexions  fur  notre  mé¬ 
thode.  La  néceflité  d’extirper  les  paupières  avec  le 
globe  fera  déterminée  par  les  progrès  extérieurs 
de  la  tumeur  ,  qu’elle  foit  carcinomateufe  ou^qu’elle 
ne  le  foit  pas.  J’avois  fait  mention,  dans  mon  Mé¬ 
moire  ,  de  l’extirpation  d’un  œil  fongueux  ,  par  feu 
M.  Foubert ,  en  préfenCe  de  M.  Moreau  ,  Chirur¬ 
gien  en  chef  de  l’Hôtel -Dieu  de  Paris  ,  où  il  fallut 
comprendre  ,  dans  la  feéfion  extérieure  ,  une  partie 
des  deux  paupières  tuméfiées  &  fquirrheufes.  La 
feule  infpection  de  la  tumeur  de  l’œil ,  dont  le  def- 
fin  a  été  envoyé  par  M,  Rlein  ,  fecrétaire  de  la 
Ville  de  Dantzick  ,  au  Chevalier  Hans  Sloane  ,  Pré- 
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fident  de  la  Société  royale  de  Londres  ,  {Voye^ 
che  VIII ,  Figure  2  ,  )  montre  la  néceflité  qu’il  y  au^ 
roit  eu  de  commencer  l’extirpation  de  l’œil  par  muq 
iiicilion  circulaire  des  tégumens  au-delk  des  limites 
de  la  tumeur.  Elle  venoit  de  caufe  extérieure  ,  & 
figure  que  nous  tirons  des  Tranfaétions  philofophi.. 
ques  ,  eft  relative  à  l’Oblervation  citée  ci-deffus, 
page  18^  {a). 

Les  plus  grandes  difficultés  qu’on  éprouve  ne  font 
pas  celles  qui  viennent  de  l’étendue  du  mal  à  l’ex-- 
térieur  ;  il  eft  ,  k  cet  égard  ,  fous  les  yeux  &  la  main 
de  l’Opérateur  :  ce  font  les  progrès  qu’il  a  faits  dans 
l’orbite  qui  doivent  fixer  la  principale  attention.  Il 
ne  fuffit  pas  d’avoir  extirpé  l’œil  ;  les  graiffes  qui 
avoifinent  le  globe  ,  font  fouvênt  engorgées  ;  fi  on 
iiégligeoit  de  les  emporter  tout  de  fuite  ,  elles  de- 
viendroient  le  germe  d’une  nouvelle  tumeur  :  la 
glande  lacrymale  même ,  pour  peu  qu’elle  foit  tmné- 
fiée  ,  doit  être  extirpée  auffi  ,  &  on  la  détachera 
facilement  de  fa  foffe  particulière  avec  la  pointe 
des  mêmes  cifeaux  courbes  qui  auront  fervi  k  l’extir¬ 
pation  de  l’œil.  On  les  trouvera  très-commodes  pour 
enlever  toutes  les  duretés  fquirrheufes  qui  pouroîçnt 
être  dans  l’étendue  de  l’orbite  :  enfin  les  précautions 

(a)  M  Heifter  donne  à  la  Planche  XVIII.  de  Tes  Inftitutions,  de 
Chirurgie  deux,  figures  d’yeux  qu’il  a  extirpés  avec  fuccès  ,  en  1721» 
L’un-,  Fig.  14,  éroit  fquirrheux ,  &  prominoit  à  l’exlérieur ,  du  volume 
d’un  œuf  de  poule  :  le  fécond  ,  Fig,  étoit  fongueux  ;  la  tumeuf 

pefoit  une  demi -livre.  L’Àuteur  ,  dans  fa  première  édition  Latine  j  en 
1739  j  promettoit  de  donner  féparément  une  excellente  d’efeription  de 
ces  deux  cas  ^  dans  un  Recueil  d’Obfervations  de  Chirurgie  qu’il  avoii: 
intention  de  publier  un  jour,  Ipfam  vitiorum  naturam  atque  curandi  ra“ 
tionem  feorfim  luculenter  àeferiptas  exhibebo  OhÇtzvaûonihns  Cbi- 
rurgicis  ,  quas  àliquando  edere  animus  efi.  Il  nous  a  lailTé  la  même  ei- 
pérance  en  mêmes- termes  ,  dix  ans  après  ,,dans  la  derniere  édition  de 
fa  Chirurgie.  PuifTent  nos  regrets  parvenir- à  fes  héritiers  ^  &  lès  engage^ 
1  ijépas  priver  l’humanité  de  cette  précieufe  Cpileéfion -de  faits  ntilès 
aux  progrès  de  l’Art  qui  a  donné  à  M,  Heifter  la  grande  confider^ 
tion  dont  il  a  joui  ,  qui  lui  alTüré  une  brillante  réputation  dans  w 
ppftérité.  '  ' 
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dont  nous  parlons  font  diâées  par  les  préceptes  gé¬ 
néraux  établis  ;  concernant  l’extirpation  de  toute 
tumeur  caocéreufe  ;  &  les  faits  de  pratique  relatifs 
à  rextirpation  de  l’oeil ,  prefcrivent  Ipécialement  ces 
attentions. 

Nous  lifons  dans  les  Ades  des  Médecins  de  Ber¬ 
lin  qu’on  fit  fans  fuccès  ,  au  mois  d’Avril  1724  , 
l’extirpation  de  l’œil  carcinomateux  à  l’enfânt  d’un 
Juif.  Le  fongus  repullula  quelque-temps  après  ,  & 
fit  des  progrès  confidérables  ;  il  rempliflbit  non- 
feulement  l’orbite  ,  mais  s’étendoit  jufques  fur  les 
joues  (a).  L’enfant  efl  mort  des  fuites  de  cette 
maladie.  La  Chirurgie  n’eft  pas  comptable  des  évè- 
nemens  funeftes  caufés  par  l’omiflion  des  fecours 
qu’elle  prefcrit.  L’ufage  de  la  poudre  de  fabine  peut 
avoir  fon  utilité  ;  mais  le  fer  &  le  feu  font  le  plus 
fouvent  des  moyens  indifpenfables  pour  détruire 
efficacement  ces  végétations  fongueufes  ,  jufques 
dans  leurs  racines.  M.  Saulquin  ,  Maître  en  Chi¬ 
rurgie  à  Nantes  ,  m’a  communiqué  un  fait  qui 
montre  quelles  attentions  la  cure  peut  exiger  après 
l’opération  pratiquée  fuivant  les  règles  les  plus  pré- 
cifes. 

Un  pauvre  payfan  ,  robufie  &  d’un  tempéra¬ 
ment  fanguin  5  âgé  de  ans,  avoit ,  dès  fon  bas 
âge ,  une  petite  rougeur  fur  la  conjondive  de  l’œil 
droit  5  à  quelques  lignes  de  la  cornée  tranfparente, 
du  côté  du  grand  angle.  Cette  rougeur  augmentoit 
de  temps  à  autre ,  &  caufoit  de  la  demangeaifon  : 
par  le  frottement  de  l’œil  ,  il  furvenoit  un  peu  d’in¬ 
flammation  ,  laquelle  fe  diffipoit  affez  facilement  , 
&  le  point  rouge  revenoit  en  fon  premier  état. 
Il  y  avoit  huit  ou  neuf  mois  que  cet  homme  avoit 
été  piqué  à  ce  même  œil  par  une  épine.  Quelque- 

ChsXr'^^'  opérât. 
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temps  après  ,  y  parut  une  petite  tumeur 
rheufe  &  allongée  en  forme  de  verrue.  UnChirurgieu 
en  fit  la  ligature  ,  &  fe  fervit  d’alun  crud  dans  fin, 
tendon  de  donner ,  par  ce  moyen  ,  de  la  conftriâion 
aux  fibres  du  pédicule  &  d’empêcher  la  reproduâion 
de  la  tumeur. .  Le  malade  ufa  de  cet  aftringent 
pendant  neuf  jours  ;  la  tumeur  fit  de  nouveaux  pro., 
grès  ,  il  furvint  une  douleur  de  tête  infupportable 
l’eeil  &  le  nez  s’enflammèrent  &  devinrent  doulou¬ 
reux.  La  tumeur  étoit  d’une  dureté  fquirrheufe  , 
fa  figure  inégale  ,  fon  volume  femblable  à  celui 
d’une  groife  châtaigne  ,  &  fa  couleur  livide.  Le 
malade  ne  dormoit  ni  nuit  ni  jour  ,  &  venoit  d’être 
affoibli  par  une  hémorrhagie  qu’avoient  fourni  de 
très-petits  vaiffeaux ,  mais  elle  avoit  duré  long-temps. 
Tel  étoit  l’état  du  malade  le  douze  du  mois  de  Mars. 
1757,  &  que  je,  rapporte  d’après  la  lettre  que  M. 
Saulquin  m’écrivit  en  me  confultant  fur  ce  cas.  Je 
confeillai  l’extirpation  de  l’œil  ,  &  il  la  fit  füivant 
ma  méthode,  le  trois  Avril  ,  en  préfence  des  prin¬ 
cipaux  Chirurgiens  de  la  ville  de  Nantes  :  il  n’y  eut 
point  d’hémorrhagie,  on  panfà  avec  de  la  charpie 
fèche  foutenue  par  un  appareil  convenable.  Le  foir 
on  fit  une  faignée  du  pied  par  pure  précaution  j  car 
le  malade  avoir  été  aflèz  tranquille  pendant  le  jour, 
&  il  dormit  une  heure,  ce  qui  ne  lui  étoit  point 
arrivé  depuis  quatre  mois.  Le  lendemain  il  fe  lentit 
fort  incommodé  d’un  chatouillement  importun  dans 
l’orbite,  ôc  d’une  douleur  au  crâne  &  aux  mâchoi¬ 
res.  Ges  accidens  augmentèrent  tellement  ,  qu’A 
fallut  lever  l’appareil  dans  la  fécondé  nuit à  trois 
heures  du  matin  ,  pour  foulager  le  malade  qui 
fouffroit  beaucoup.  M.  Saulquin  remarqua  au- défi 
fous  de  la  paupière  fu'périeure  deux  fongus  ?  dont 
l’un  étoit  aüfli  gros  &  de  la  même  couleur  qu’un 
petit  pruneau  cuit  au  four.  H  étoit  large  .&  fquirp 
rheux  à  fa  fiafe  ,  plus  mou  vers  fa  pointe  ê?  ^ 

fa 
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fa  circonférence.  M.  Saulquin  paffa  un  fil  dans  cette 
tumeur  ,  en  forme  <i’anfe  ,  pour  la  foulever  &  la  di  - 
féquer  fur-le-champ  :  elle  pefoit  trente-hx  grains  : 
il  emporta  de  fuite  le  fécond  fongus  ,  plus  petit  , 
avec  la  pointe  des  cifeaux.  Cette  fécondé  opération 
a  procuré  du  foulagement  au  malade  ;  il  a  dormi 
naturellement  plus  de  cinq  heures  le  même  jour  , 
le  foir  il  étoic  abfolument  fans  fièvre.  Il  n’en 
a  point  eu  depuis.  La  fupuration  a  été  légère  ;  on 
s’eft  fervi  dans  les  premiers  jours  d’eau  vulnéraire 
miellée  pour  imbiber  le  plumaceau  :  le  bout  du  nerf 
optique  Ôc  celui  des  mufcles  qui  l’environnent  5^  fe 
font  trouvés  recouverts  de  grains  charnus  ,  Ion 
me  mandoit  ,  par  une  lettre  du  quinze  Avril  ,  que 
cet  homme  étoit  guéri  ;  qu’on  mettoit  cependant 
encore  de  la  charpie  fèche  dans  le  vuide  de  l’orbite 
pour  abforbér  un  peu  d’humidité  ,  &  qu’il  pour- 
roit  porter  un  œil  artificiel.  Le  projet  de  M.  SauL 
quin  étoit  de  faire  un  cautere  ,  &  de  prefcrire  un 
régime  de  vie  capable  d’alTurer  le  fuccès  d’une  cure 
qu’il  croyoit  alors  avoir  été  terminée  heureufement 
en  douze  jours. 

Quelques  chairs  mollafiTes  qui  s’élevèrent  dans 
l’orbite,  &  qu’on  crut  raffermir  avec  un  petit  bour- 
donnet  trempé  dans  la  dilTolution  de  vitriol ,  furent 
fuivies  de  douleurs  de  tête  ;  &  il  parut  ,  vers  le 
commencement  du  mois  de  Mai  ,  un  petit  tuber¬ 
cule  noirâtre  au  fond  de  l’orbite  :  il  fut  coupé  avec 
la  pointe  des  cifeaux  ,  brûlé  plufieurs  fois  avec  la 
pierre  infernale  ,  &  il  fe  reprôduifoit  toujours  plus 
grand  d’un  panfemênt  à  l’autre  ,  fous  la  forme  de 
chairs  molles  :  toutes  les  graiffes  qui  rempliffoient 
la  cavité  de  l’orbite  ^  montrèrent  le  même  caraâière  : 
M.  Saulquin  prit  le  parti  d’emporter,  le  plus  exac¬ 
tement  qu’il  lui  fut  pofiible  ,  tout  ce  qui  pouvoit 
être  fufpecL  II  fit  faire  un  petit  biftouri  ,  dont  la 
pointe  étoit  tranchante  des  deux  côtés  ,  &  il  détruis» 
Tome  V,  D  d 
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fie  ,  'a  différentes  reprifes  ,  tout  le  tiffu  cellulaire 
engorgé,  qui  préfentoic  des  points  durs  &  fquirrheujc 
en  plufieurs  endroits.  Il  fe  fervit  aulli  avec  fuc- 
cès  des  cifeaux  courbes.  Tout  ce  qui  fut  emporté 
de  chairs  en  détail  ,  dans  la  circonférence  de  la 
foffe  orbitaire  ,  formoit  une  maffe  plus  greffe  que 
le  bout  du  doigt.  L’érigne  ne  put  être  d’aucun  le- 
cours ,  elle  ne  trouvoit  point  de  prife  :  cette  opéra¬ 
tion  fut  laborieufe  pour  le  Chirurgien  ,  obligé,  à  cha¬ 
que  moment  de  s’arrêter  pour  abforber  ,  avec  de 
la  charpie  fèche  ,  le  fang  qui  couloit  des  chairs 
fongueufes.  Cette  recherche  fut  faite  le  douze^  de 
Mai  ,  &:  M.  Saulquin  ,  en  m’en  faifant  le  récit  dans 
une  lettre  du  28  ,  me  difoit  que  depuis  l’extradion 
de  l’œil  ,  le  malade  avoit  tous  les  jours,  acquis  de 
nouvelles  forces  &  de  l’embonpoint  ;  qu’il  avoit  l’air 
frais  &  le  teint  vermeil  ;  qu’il  n’avoit  pas  reffenti 
le  moindre  mouvement  de  fièvre.  On  le  purgeok 
alors  tous  les  quatre  jours  ,  &  il  prenoit  de  tems 
à  autres  des  pilules  de  Rufus  :  l’aloës  qui  en  fait 
la  bafe  ,  parut  propre  à  combattre  la  mauv.aife 
qualité  des  humeurs.  On  eût  recours  extérieure¬ 
ment  aux  boutons  de  feu.  Prefque  tous  les  matins, 
&  fouvent  au  panfement  du  foir ,  on  cautérifoit  les 
chairs  protubérantes.  C’efl:  le  feul  moyen  qui  les  ait 
contenues  6c  raffermies  efficacement  :  elles  étoient 
fi  molles  6c  fi  abbreuvées  d’humidités ,  que  le  bou¬ 
ton  de  fer  rougi  qui  les  touchoit ,  en  étoit  éteint 
aufli  -tôt  ,  6c  que  pour  avoir  une  légère  efearre  , 
il  falloit  y  revenir  plufieurs  fois  de  fuite.  De  la 
charpie  fèche  ,  couverte  des  poudres  de  fuccin  & 
de  myrrhe  ,  fervoit  aux  panfemens  qu’on  renou- 
velioit  trois  fois  le  jour;  le  pus  paroiffoit  louable, 
^  en  quantité  fuffifante.  Les  paupières  du  côté  ma¬ 
lade  s’ouvroient  6c  fe  fermoient  auffi  librement  que 
celles  de  l  œilfain  le  mufe^e  releveur  de  la  paupière 
fupérieure  avoit  été  confervé ,  6c  fon  adion  donflUî^ 
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du  mouvement  aux  chairs  qui  recouvroient  1  inté¬ 
rieur  de  l’orbite  vers  le  haut. 

Ennuyé  du  peu  d’efïèt  du  cautere  a<5tuel  dont  il  • 
prétend  n’avoir  pas  ménagé  les  applications  pendant 
un  mois  entier  ,  M.  Saulquin  crut  devoir  lui  pré¬ 
férer  le  fublimé  corrofif.  La  douleur  que  ce  pré¬ 
tendu  remède  caufa,  fut  des  plus  vives  pendant  lix 
heures  ;  il  furvint  un  grand  gonflement  aux  pau¬ 
pières  5  l’efcarre  fut  plus  profonde  ,  &  la  fuppu- 
ration  plus  abondante.  A  la  chute  de  l’efcarre  , 
on  efl:  revenu  à  l’application  du  feu  pour  réprimer 
des  tubercules  noirs  plombés ,  qui  fuccédoient  aux 
cautérifations  alternatives  avec  le  fublimé  corrofif 
&  le  bouton  de  feu.  Toutes  ces  brûlures  fatiguoient 
le  malade  :  on  s’apperçut ,  vers  la  mi -Juillet  ,  que 
les  glandes  parotides  &  maxillaires  du  côté  droit  , 
étoient  engorgées  ;  le  tintement  d’oreille  ,  la  chaleur 
dans  le  nez  ,  une  douleur  de  tête  opiniâtre,  firent  fuf- 
pendre  l’ufage  des  cauftiques.  L’indication  de  répri¬ 
mer  les  mauvaifes  chairs  ,  fubfiftoit  toujours  ;  mais 
la  crainte  d’irriter  le  mal  parût  prépondérante  ;  on 
fe  contenta  de  mettre  dans  l’ôrbite  des  bourdon- 
nets  mollets  trempés  dans  le  fiic  de  petite  joubarbe; 
les  chairs  en  font  devenues  plus  fermes  &  plus  ver¬ 
meilles  ;  on  procura  du  fommeil  par  Tufagé  des 
gouttes  anodynes  ,  &  l’on  infifta  fur  les  purgations  , 
tantôt  avec  la  caflTe  &  la  manne  ,  tantôt  avec  les 
pilules  mercurielles  ,  de  deux  jours  l’un. 

Tant  de  foins  &  d’attentions  ne  purent  empêcher 
les  chairs  fongueufes  de  fe  reproduire.  Le  malade 
fe  mit  enfin  entre  les  mains  d’un  Charlatan  ,  qui 
afîuroit  avoir  guéri  plufieurs  cancers  de  la  même 
efpèce.  Il  fe  fervit  d’un  cauftique  arfenical  ;  M.  Saul- 
quin  ,  qui  a  vu  cet  infortuné  pour  la  derniere  fois  vers 
le  milieu  da  mois  de  Septembre  ,  trouva  les  glan¬ 
des  du  col  confidérablement  groflfes  ;  elles  gênoient 
la  maftication  &  la  déglutition  ,  &  le  malade  y  ref- 
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fentoit  de  temps  en  temps  des  élancemeiis  doulou, 
reux.  Il  y  a  apparence  qu’il  n’a  pas  tardé  de 
comber  à  un  état  aufli  fâcheux  ,  &  l’on  doit  re¬ 
gretter  qu’on  n’ait  pas  examiné  anatomiquemetitv 
l’étendue  du  mal  &  la  nature  du  défordre  qu’ü  ^ 
caufé. 

La  maladie  eft  fouvent  incurable  par  fon  carac¬ 
tère  eflentiel  bu  par  fes  progrès.  M.^AIlruc  en  rap¬ 
porte  un  exemple  bon  à  connoître  ,  dans  fon 
Traité  des  Tumeurs  :  il  tenoit  ce  fait  de  M.  Sebire, 
Médecin  de  Saint-Malo. 

Observât.  >:>  Une  femme  ,  âgée  de  éi  ans ,  devint  fûjette  a  des 
^m.sebire,  migraines  ;  elle  fentit  un  engourdiflèment  autour 
M^air^né  de  l’orbite  ,  jqui  gagna  tout  le  côté  droit  de  la  tête; 
Exophthalmie  tlle  reffentit  des  élancemens  confiderables  dans  l’œil 
incurable,  même  côté  5  quoiqu’il  parût  fain  ;  mais  cet  œil 

devint  peu  à  peu  louche ,  &  fi  fort  faillant  ^  que 
dans  lix  mois  il  fut  chaffé  de  l’orbite  ,  vers  le  finus 
fourcillier  ,  après  avoir  perdu  totalement  la  vue  & 
le  mouvement  ».  ' 

»  Tous  ces  accidens  furent  occafîonhés  par  une 
tumeur  dans  l’orbite  qui  ne  paroiffoit  d’abord  que 
-  comme  une  petite  dureté  allez  légère  ,  mais  qui  y 
en  augmentant  peu  a  peu  ,  fut  ,  au  bout  de  trois 
ans  ,  la  caufe  de  la  mort  de  la  malade  »- 

5>  Les  fymptomes  ,  qui  accompagnoient  ce  mal , 
étoient  des  hémorrhagies  excelTives  par  le  nez  & 
des  menaces  fréquentes  d’inflammation  au  cerveau  i 
mais  les  plus  incommodes  furent  la  perte  prefque 
totale  de  la  vue  ,  la  furdité  &  la  difficulté  de  la 
déglutition  ». 

»  Après  la  mort  de  la  malade ,  on  l’ouvrit  pour 
reconnoître  la  caufe  d’une  maladie  fi  finguliere.  On 
trouva  que  la  tumeur  de  l’orbite  droite  s’élevok  de 
fix  a  fept'  lignes  au-deffus  du  nez ,  qu’elle  avoit  re¬ 
pouffé  du  côté  gauche  ;  qu’elle  rempliffoit  la  moitié 
de  l’orbite  &  avoit  forcé  l’œil  d’en  fordr  ?  qu’elle 
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defcendoit  iufqu  aux  alvéoles  qu’elle  avoit  tellement 
gonflées-,  que  la  mâchoire  lupérieure  debordoit 
fur  l’inférieure  de  plus  d’un  pouce  ;  enfin  que  la 
voûte  du  palais  en  étoit  applatie  ,  &  que  les  alvéoles 
du  côté  gauche  commençoient  à  s’engorger  v. 

n  Cette  tumeur  péùétroit  jufqu’au-dedans  de  la 
tête  où  elle  s’élevoit  de  l’épaifleur  d’une  noix  ,  de¬ 
puis  la  felle  du  turc  qu’elle  avoit  détruite  ,  jufqu’à 
l’apophyfe  pierreufe  du  temporal  ,  &  au.  grand  trou 
fpinal  de  l’occipital ,  dont  elle  avoit  rongé  plus  d’un 
tiers  de  circonférence  u. 

»  Elle  avoit  fondu  &  converti  en  fæ  propre  fub- 
ftance  tous  les  nerfs  ,  les  vaifîeaux  &  les  membranes 
qui  s’étoient  rencontrés  fur  fa.  route  ,  &  ce  n’étoit 
qu’une  meme  mafîe  qui  pénétroic  depuis  la  joue  juf- 
qu’au  cerveau». 

»  La  fubftance  de  cette  tumeur  étoit  .compa<3;e 
&  de  couleur  blanchâtre,  femblableà  celle  du  vieux 
fromage  de  Hollande.  Elle  devenoic  moins  dure  & 
moins  blanche  en  approchant  du  cerveau  où  elle 
paroiflbit  être  de  la  même  couleur  &  de  la  même 
confiftance  que  les  glandes  ordinaires.  ». 

Feu  M.  De  Sauvages ,  qui,  dans  fa  Nofologie  ,  a 
diftingué  onze  genres  d’exoph  thaï  mie  ,  a  fait  de 
cette  Obfervation  de  M.  Aftruc ,  une  des  huit  efi 
pèces  de  celles  qu’il  a  nommé&s- à  protuberantiâ.  Il 
n’a  parlé  ni  de  la  vénérienne ,  ni  de  la  fcrophuleufe. 

Ces  vices  internes  méconnus  peuvent  empêcher 
le  fruit  des  opérations  les  mieux  concertées.  Feu 
M.  Bertrandi  m’a  dit  avoir  vu  une  exophthalmie 
vénérienne  produite  par  des  fongofites. ,  nées  fur 
l’os  propre  du  palais  carié ,  &  qui  fe  prolongeoient 
jufques  dans  l’orbite ,  le  long,  de  l’apophyfe  de  l’os 
palatin  ,  la  partie  fupérieiire.  de  laquelle  forme 
une  portion  de  la  fofîb  orbitaire.  On  guérit  le  ma¬ 
lade  par  l’adminiftration  méthodique  des  ffiêlions 
mercurielles.  Si  l’exiftence  du  virus  n’âvoit  pas  été 
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connue ,  &  que  le  vice  local  eût  fait  des  progrès 
qui  euffent  exigé  l’opération  ,  elle  au  roi  t  été  infruc, 
tueufe  ,  comme  celle  qu’a  pratiquée  M.  Saulqui^ 

Nous  avons  parlé  plus  haut',  d’après  St -Yves* 
d’une  exophthaimie  occafionnée  par  le  vice  fcrophu! 
leux ,  &  du  fuccès  des  remèdes  internes  contre  lYti- 
gorgement  par  lequel  l’œil  étoit  chafTé  hors  de  l’or¬ 
bite  :  nous  avons  rappellé  à  ce  fujet  un  fait  de  pra¬ 
tique  de  Trincavelli  ,  célèbre  Philofophe  &  Méde¬ 
cin  de  grande  réputation  à  Venife  ,  au  milieu  du 
feizième  fiècle  (a).  Nos  recherches  nous  ont 
mis  fous  les*  yeux  une  Obfervation  moins  intéref- 
fante  peut-être  ,  pour  le  fait  en  lui-même  ,  qui  n’eft 
que  confirmatif  de  ce  qui  a  été  dit  en  faveur  des 
remèdes  internes  dans  certaines  exôphthalmies ,  que 
par  l’occafion  qu’il  nous  fournit  de  parler  du  lieu 
où  il  faut  appliquer  les  cautères  &  les  fêtons  qu’on 
a  coutume  de  prefcrire  en  général  contre  les  maux 
d’yeux. 

Théophile  Bonet  (ù)  fut  confulté  ,  en  léyi  , 
pour  une  petite  fille  de  trois  ans  ,  dont  l’œil  «droit 
étoit  prefqu’entiérement  hors  de  l’orbite.  Il  s’agif? 
foit  de  fçavoir  s’il  croyoit  qu’un  fetoh  à  la  nuque 
pourroit  être  utile  à  cet  enfant.  Bonet  s’apperçüt 
que  la  robe  de  cette  petite  fille  étoit.  beaucoup  plus 
courte  par  devant  que  par  derrière  :  cette  obferva- 
tion  le  porta  à  tâter  les  hypochondres.  L’abdomen 
étoit  extrêmement  gonflé  dans  toute  fa  circonféren¬ 
ce  :  il  étoit  tendu  &  dur  ;  l’enfant  étoit  en  chartre.  Lé 
favant  Médecin  défendit  de  rien  faire  concernant 
l’œil,  &  fut  d’avis  de  combattre  d’abord  les  obftruc- 
tions  du  bas-ventre  :  après  avoir  purgé  l’enfant  $ 
on  le  mit  ,  pendant  un  mois  entier  ,  à  l’ufage  d’une 
teinture  de  rhubarbe  :  l’œil  fe  rétabliflbit  fenfible- 

(a)  Ci-deffus  5  pag.  167  8ç  16S, 

Septentrional.  Lib.  I,  De  capît.  affeBib.  Sed.  XX!!» 
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méat  dans  l’orbite  à  mefure  que  le  ventre  s  afFaifloit  ; 
&  lorfque  tous  les  embarras  des  vifcères  du  bas- 
ventre  furent  levés  ,  l’œil  fe  trouva  en  fon  lieu  na¬ 
turel  ,  fans  autre  fecours.  ^  ^ 

Le  feton  ou  le  cautere  placé  à  la  nuque  ,  auroic 
été  nuifible  à  la  maladie  de  l’œil  ,  Suivant  JBonet  ; 
parce  que  la  caufe  du  mal  étoit  dans  le  bas-ventre  ; 
il  penfe  que  ce  moyen  de  dérivation  auroit  attiré 
les  humeurs  vers  le  haqt ,  ôc  que  l’exophthalmie  ^ 
loin  de  diminuer  ,  auroit  pu  faire  des  progrès.  Bonec 
avoit  puifé  cette  dodrine  dans  les  ouvrages  de  La¬ 
zare  Rivière  ,  célèbre  Profeffeur  de  Montpellier.  Cet 
Auteur  dit  bien  exprefîément  (a)  qu’il  a  fouvent 
obfervé  des  ophthalmies  invétérées  ,  pour  le  foulage- 
ment  defquelles  on  avoit  porté  long-temps  fans  fuc- 
cès  un  cautere  à  l’occiput  ,  fe  guérir  promptement 
&  d’elles-mêmes,  par  la  feule  foüftradion  de  cet 
ulcère  artificiel.  Il  ne  fervoit  qu’à  attirer  les  humeurs 
des  parties  inférieures  au  voifinagè  des  yeux ,  très- 
fufceptibles  de  fluxions ,  par  la  foibleflè  qu’ils  avoient 
çontradée  pendant  la  longue  maladie  qui  avoit  fait 
recourir  au  cautere  ,  au  feton  ,  aux  véficatoires. 
Autant  il  trouve  ces  moyens  falutaires  quand  la 
fource  des  humeurs  à  évacuer  efl:  aux  parties  fupé- 
rieures  ,  autant  il  les  défapprouve  quand  le  foyer  efl: 
dans  les  régions  inférieures  ;  comme  lorfque  l’oph- 
thalmie  a  pour  caufe  l’intempérie  du  foie  ,  ce  qui 
arrive  fouvent.  Dans  ce  cas  ,  l’application  des  fang^ 
fues  aux  veines  hémorrhoïdales  efl  de  tous  les  fe¬ 
cours  dérivatifs  ,  le  plus  efficace.  Cette  dodrine 
mérite  une  très  -  grande  attention  ,  fur -  tout  dans 
une  efpèce  d’oph  thaï  mie  dont  Riviere  n’a  pas  fait 
mention  ,  &  que  nous  avons  fouvent  obfervée  dans 
la  pratique  :  j’entends  parler  de  l’inflammation  des 

(a)  Praxeos  Medic,  Lih.  IL  Cap,  VIU.  de  Ophthalmiâ,.  ' 
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yeux  produite  par  le  reflux  de  l’humeur  d’une  go, 
nprrhée  virulente ,  &  donc  les  elFets  font  fi  prompts 
&  quelquefois  fi  fâcheux.  Les  véficatoires  a  la  nuque 
loin  de  foulager  ,  doivent  être  extrêmement  nuifl.’ 
blés ,  d’après  les  Obfervations  de  Riviere  :  c’eft  aux 
jambes  qu’il  -faudroit  les  appliquer  de  préférence  • 
&  s’il  y  a  un  cas  où  l’addition  du  camphre  à  l’em¬ 
plâtre  véficatoire  ne  puifle  pas  être  omife  ,  pom* 
prévenir  l’influence  des  cantharides  fur  le  col  de 
fa  veflie,  c’efl:  principalement  dans  la  circonftance 
dont  nous  parlons  par  occafion. 

L’Obfervacion  de  Riviere  confirme  la  vérité  qiie 
Celfe  a  fi  bien  exprimée  dans  la  Préface  du  Livre 
VII  >  en  faifant  l’éloge  de  la  Chirurgie  &  .de  l’é-* 
vidence  de  fon  effet  entre  toutes  les  parties  de  la 
Médecine.  On  peut  douter  ,  dit-il ,  flans  la  cure  des 
maladies  ,  fi  c’eft  au  régime  que  l’on  a  fuivi  ,  ou 
à  la  bonté  de  fon  tempérament  ,  qu’on  efl:  rede-^ 
vable  de  la  fanté.  Il  en  efl:  de  même  des  médica^ 
mens  ,  puifqu’il  efl:  manifefte  qu’on  les  emploie 
fouveiit  envain  ,  &  que  fouvent  on  recouvre  la  fauté 
fans  leurs  fecôurs.  C’efl:  Ce  qui  arrive  tous  les  jours  ^ 
ajoute  Celfe  5  dans  les  maladies  des  yeux  qui  gué- 
riffent  fl’elles-mêmes  ,  après ^que  les  Médecins  les 
ont  long-temps  tourmentés.  Sicut  in  oculïs  quoqut 
dcprehcndt  poteft  qui  à  mcdicis  diu  vexati  ,  Jîne  his 
inter dùm  fanej'cunt.  /  \  ' 

-  Quelle  que  foit  l’efficacité  des  opérations  ,  nous  ef- 
timons  que  la  guérifon  des  maladies  doit  être  tentée 
par  des  médicamens ,  lorfqu’ils  peuvent  remplir  fin^ 
dication  curative  :  tous  les  moyens  de  l’Arc  de  gue-^ 
rir  font  également  entre  les  mains  du  Chirurgien 
habile  :  la  Chirurgie  tire  fon  nom  de  ce  qu  elle 
traite  par  -  k  fecours  de  la  main  ;  ce-  n’efl:  pas  ,  dit 
Celfe  ,  qu’elle  n’emploie  auffi  les  médicamens  & 
le  régime.  5  mais  c’efl:  que  ^opération  de  la  main 

çaraaérife 
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caraâ:érife  eflentiellement  cette  partie  de  la  Méde¬ 
cine ,  &  lui  donne  le  pas  fur  les  autres  (  ^ 

L’Obfervation  que  nous  allons  rapporter  d’après 
les  Tranfadions  Philo fo phiques ,  année  1744  ,  mar¬ 
que  bien  Texceilence  de  la  Chirurgie  :  nous  croyons 
cependant  que  la'  maladie  ,  avant  les  progrès  qui 
ont  exigé  l’opération  délicate  dont  il  s’agit ,  auroit 
pu  être  combattue  avec  quelque  efpérance  de  fuc- 
cès  ,  comme  le  prouvent  les  faits  de  pratique  que 
nous  ont  fournis  Trincavelli ,  Bonet  &  Saint-Yves. 

La  relation  du  cas  a  été  envoyée  au  favant  Dodeur 
Mead  y  par  M.  Thomas  Hope  ,  Médecin  Ecoflbis  , 
en  ces  termes  i  ^ 

w  La  nommée  Jeanne  Wilifon  ,  âgée  de  dix-  remarquable” 
huit  ans  ,  eut  à  l’âge  de  douze  ans  une  maladie  à  dans  une  Ex- 
l’œil  gauche  ,  qui  le  lui  fit  tourner  du  côté  de  la  op^thalmie. 
tempe.  Cet  accident  étoit  caufé  par  une  tumeur  qui 
s’étoit  formée  entre  le  globe  &  l’orbite  ,  &  qui  fut 
quelques  années  fans  fe  manifefter  au  dehors  ;  mais 
s’étant  accrue  par  degrés ,  elle  parut  enfin  extérieu¬ 
rement  fous  la  forme  d’une  tumeur  dure ,  qui  s’é- 
tendoit  du  grand  angle ,  prefque  jûfqu’ati  petit  angle 
fous  la  paupière  inférieure  ,  &  qui  fe  prolongepic 
d’un  demi  -  pouce  fur  la  joue.  Elle  avoit  repoufic 
le  globe  de  l’œil  prefqu’entiérement  hors  de  l’orbite , 
de  forte  que  la  prunelle  en  étoit  plus  éloignée  du 
nez  de  plus  de  trois  quarts  de  pouce  que  celle  de 
l’ceil  fain.  Cet  œil  étoit  outre  cela  beaucoup  plus 
faillant  que  l’autre  ;  il  étoit  rejetté  fur  la  tempe  & 
entièrement  immobile  :  ce  qui  ,  joint  à  la  tumeur  ^ 
formoit  un  fpeâacle  affreux.  La  malade  étoit  fu- 
jette  à  de  fréquentes  douleurs  de  tête  y  mais  ce  qui 

{a)  Ea  non  quidetn  meiicamenta  atque  vîBûs  rationem  omittit  ,  fed 
manu  tamen  plurîmùm  pr&fiat,  Celf.  Præfat,  Lib.  VII.  ' 

*  Traduits  par  M.  Demoars  ,  de.  fAcadémie.  des  Sciences ,  Médecin 
de  Pans,  -  -  ^  .  r 
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pourra  paroître  furprenanc ,  c’eft  que  îa  vue  de  cet 
ceil  n’étoic  pas  perdue  ,  quoiqu  elle  fût,  k  la  vérité 
confidérablement  diminuée.  Je  fis  voir  cette  malade 
à  M.  Alexandre  Monro  ^  ProfelTeur  d’Anatomie  à 
Edimbourg ,  qui  mérite  fi  bien  la  grande  réputa¬ 
tion  dont  il  jouit.  Il  l’examina  avec  beaucoup  d’at¬ 
tention  J  &  prononça  que  cette  tumeur  avoit  com¬ 
mencé  à  fe  former  au  rond  de  l’orbite  ;  que  l’extir¬ 
pation  en  feroit  très-diflicile  ,  &  que  comme  elle 
paroifîbit  enkyftée  ,  elle  repoufTeroit  de  nouveau 
s’il  refloit  quelque  portion  du  ky fie  vers  les  racines 
de  la  tumeur.  Il  conclut  cependant  qu’on  pouvoit 
tefîter  d’en  faire  l’extirpation  ;  &  en  effet  ,,  ç’eÛE 
été  dommage  de  ne  rien  faire  pour  tâcher  dé  fau- 
ver  l’œil  à  cette  malade  ,  dont  la  vie  même  pou¬ 
voir  courir  quelque  danger  fi  la  tumeur  avoit  con¬ 
tinué  de  croître.  Je  la  fis  voir,  encore  à  différentes 
autres  perfonnes  diftinguées  de  la  Faculté  ^  qui  fu¬ 
rent  toutes  k  peu- près  du  même  avis  a. 

Voyant  donc  le  danger  que  couroit  la  malade 
fi  elle  n’étoit  fecourue  promptement ,  je  réfolus  de 
l’entreprendre.  Ce,  qui  m’y  détermina  ,  c’efl:  que 
j’avois  traité  une  maladie  de  même  nature  ,  mais 
dans  un  moindre  degré ,  depuis  environ  douze  ans , 
a  Londres,  où  l’extirpation  que  je  fis  d’une  fem- 
blable  tumeur  ne  fut  fuivie  d’aucun  fâcheux  acci¬ 
dent  :  &  en.  confultant  l’ouvrage  de  mon  ancien 
maître  Saint-Yves  ,  j’y  trouvai  le  même  cas  par 
rapport  k  une  jeune  fille  à  qui  il  extirpa  une  pa¬ 
reille  tumeur  avec  fuccès  ;  &  comme  il  étpic  hon¬ 
nête  homme  ,  je  crus  pouvoir  m’en  rapporter  k 
lui  «. 

yy  Le  30  du  mois  de  Juin  17443  en  préfence  du 
B.  Lowis  y  du  D.  DundaJp.  àn  D. 
lane  y  du  D.  Ybung  ,  de  de  M.  Cunningham , 
rurgien  ,  je  fis  l’opération  de  la  manière  fuivante 
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5^  Je  fis  afleoir  la  malade  fur  une  chaife  ,  la  cece 
foutenue  fur  un  oreiller ,  &  appuyée  contre  la  poi¬ 
trine  d’un  aide  ;  enfuite  ayant  tendu  les  tégumens 
avec  ks  doigts  ,  je  fis  une  incifion  d’environ  un 
pouce  de  long  ,  depuis  le  grand  angle  jufqu’au  pe¬ 
tit  angle,  en  fuivant  la  diredion  des  fibres  du  muf- 
cle  orbiculaire.  Cela  fait ,  je  pafiai  au  milieu  de  la 
tumeur  ,  6c  aufii  profondément  qu’il  me  fut  pof- 
fible  ,  une  aiguille  courbe  garnie  d’une  foie  6c 
foülcvant  la  tumeur  par  le  moyen  de  la  foie  ,  je 
coupai  toutes  fes  adhérences  avec  un  petit  biftouri, 
’6c  me  fervis  de  la  pointe  des  cifeaux  pour  détacher 
les  plus  profondes  ,  que  je  n’aurois  pu  couper  aufii 
commodément  avec  le  biftouri  :  après  quoi  je  tirai 
au  dehors  tout  ce  qui  tenoit  à  la  foie.  La  partie 
détachée  me  parut  fournie  d’une  fubftance  mem- 
braneufe  épaifie  ,  indépendamment  de  ia  véritable 
tumeur  ;  car  après  qu’elle  eut  été  entièrement  déta- 
chéq  ,  elle  nous  parut  fous  la  forme  d’une  tumeur 
régulière  fphérique  ,  lifle  6c  de  la  grofîeur  d’environ 
iin  petit  œuf  de  pigeon.  Je  pafiai  une  aiguille  a  tra¬ 
vers  cette  grofîeur  ,  ainli  que  j’a vois  déjà  fait  ,  &: 
fy  plongeai  une  lancette  aufl  profondément  qu’il 
coiivenoit  pour  en  faire  fortîr  quelque  matière  fluide , 
fuppofé  qu’il  y  en  eût  ,  mais  je  ne  trouvai  qu’une 
fubftance  charnue.  Alors,  ayant. fouîevé  la  tumeur 
par  le  moyen  de  la  foie  ,  je  la  difl'équai  avec  beau¬ 
coup  de  précautions  ,  6c  la  détachai  aufti  profondé¬ 
ment  qu’il  me  fut  poftible  d’avec  les  parties  adja¬ 
centes.  Je  trouvai  plufîeiirs  adhérences  calleufes  par 
lefquelles  elle  tenoit  au  globe  de  l’œil  ,  qui  me  pa¬ 
rurent  aufii  dures  qu’un  cartilage  ,  6c  m’obligerent 
de  changer  deux  ou  trois  fois  d’inftrument.  Je  me 
fervis  enfuite  de  la  pointe  des  cifeaux  pour  couper 
les  adhérences  intérieures  vers  la  racine  de  la  tu¬ 
meur  ,  que  je  tirai  entière.  En  poufiant  mon  doigt 
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jufqu’au  fond  de  l’orbite  ,  je  fentis  plufieurs 
rances  dures  &  calleufes ,  qui  reftoient  encore  ;  ^ 
en  y  tenant  toujours  le  doigt  defîiis  ,  j’introduifis 
une  aiguille  courbe  garnie  d’une  foie  ,  que  je  güf, 
fai  vers  l’extrémité  de  mon  doigt ,  &  avec-  laquelle 
j’attachai  ces  racines  calleufes.  Enfuite  ,  ayant  fait 
foulever  la  foie  k  un  Aide  j  &  ayant  poufl'é  la  pointe 
des  cifeaux  fur  l’extrémité  de  mon  doigt ,  j’en  don¬ 
nai  deux  ou  trois  coups  aux  endroits  où  je  fentois 
ces  racines  ,  &  les  coupai  entièrement  ;  de  forte  que 
je  laifTai  le  fond  bien  uni ,  &  tout-k-fait  libre  de  ces 
callofités  ,  autant  qu’il  me  fut  poflible  d’en  juger. 
Pendant  toute  cette  opération  ,  il  ne  furvint  point 
d’hémorrhagie  confidérable ,  mais  il  fortit  feulement 
une  affez  bonne  quantité  d’un  fang  noir  grumelé 
que  fournirent  les  vaiffeaux  variqueux.  Je  panfai  la 
plaie  avec  de  la  charpie  lèche  ,  que  je  n’ôtai  que  le 
troilième  jour.  Je  trouvai  alors  un  gonflement  mol- 
Jafle  dans  les  paupières  &  dans  la  conjondive  ^ac¬ 
compagné  d’une  légère  inflammation  &  de  douleur 
k  la  partie  antérieure  de  la  tête.  Je  me  fervis  d’un 
plumafleau  mollet  trempé  dans  un  digeflif  ordinaire 
&  dans  l’eau-de-vie  chaude  ,  &  j^e  fis  appliquer  des 
fomentations  émollientes  de  deux  en  deux  heures. 
La  douleur  de  tête  &  le  gonflement  ci-deflus  con¬ 
tinuèrent  pendant  trois  ou  quatre  jours  fans  aucune 
apparence  de  matière.  Je  touchai  alors  le  fond  de 
la  plaie  avec  la  pierre  infernale ,  &  quelques  heures 
après  il  fortit  une  aflèz  grande  quantité  de  fang 
noir.  Cette  évacuation  fit  toutaufli-tôt  cefler  lo  mal 
de  tête  &  difparojtre  le  gonflement.  Il  en  fortit  en¬ 
core  ,  pendant  les  deux  jours  fuivans  ,  une  fanie 
fanguinolente  ;  ce  qui  me  détermina  k  y  faire  des 
injeêlions  avec  de  l’eau  chaude  mêlée  d’un  peu  d’eau* 
de-yie  &  de  miel  rofai  ,  après  quoi  la  fuppuration 
devint  plus  louable.  Je  fus  obligé  de  détruire  quel^ 
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qiics  excroiflances  molles  &  fongueufes  ,  qui  lur- 
vinrent  dans  le  cours  du  traitement ,  par  le  moyen 
de  la  pierre  infernale ,  après  quoi  la  plaie  ne  tarda 
pas  à  fe  guérir.  L’oeil  étoit  toujours  cependant  im¬ 
mobile,  les  mufcles  abdudeurs  ayant  été  pendant 
fi  long-temps  contradés  ,  &  les  addudeurs  fi  dif- 
tendus  &  fi  allongés  ,  qu’ils  avoient  perdu  leur 
reflbrt.  J’obfervai  néanmoins  qu’en  preflant  un  peu 
fortement  avec  ma  main  le  globe  de  l’œil ,  je  pou- 
vois  le  faire  rentrer  en  grande  partie  dans  fon  orbite; 
mais  il  reprenoit  fa  première  fituation  dès  que  je 
ceflbis  de  le  comprimer.  Cela  me  fit  croire  qu’un 
bandage  convenable  ,  conftamment  appliqué  fur  la 
partie  ,  &  qui  feroit  une  comprefiion  graduée , 
pourroit  contribuer  à  repoufîèr  fœil  dans  fon  lieu 
naturel ,  l’y  retenir  jufqu’à  ce  que  les  mufcles  euf- 
fenc  recouvré  leur  ton.  Conformément  à  cette  idée, 
je  fis  faire  un  bandage  d’acier  ,  avec  une  platine  de 
cuivre  concave  ,  proportionnée  k  la  convexité  du 
globe  ,  qui  ,  par  le  moyen  d’une  vis  ,  portoicfur  la 
partie  latérale  de  l’œil  ,  du  côté  de  la  tempe.  J’ap¬ 
pliquai  ce  bandage  après  avoir  d’abord  repoufié  dou¬ 
cement  le  globe  avec  la  main  dans  fa  fituation  na¬ 
turelle  ;  &  ayant  enfuite  mis  une  comprefie,  molle 
entre  l’œil  &  la  platine  de  cuivre ,  je  l’appliquai  fur 
le  globe  par  le  moyen  de  la  vis  ,  de  maniéré  qu’il 
n’etoit  pas  pofiible  qu’il  fût  repoufié  au  dehors  , 
comme  il  avoit  coutume  de  faire  auparavant.  Je 
laiflai ,  auprès  de  ma  malade  ,  un  Aide  pour  y  pafl'er 
la  nuit  ,  à  qui  j’ordonnai  de  lâcher  la  vis ,  fuppofé 
que  le  bandage  caufât  de  trop  grandes  douleurs.  Par 
le  moyen  de  ce  bandage  que  la  malade  porta  çonf- 
tamment  nuit  &  jour  ,  &  que  je  ferrai  par  degrés 
de  plus  en  plus  ,  l’œil  reprit  fa  fituation  naturelle 
dans  l’efpace  d’environ  vingt  jours  ,  fituation  qu’il 
conferva  depuis.  Il  fe  meut  régulièrement  en  tous 
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fens,  &  la  malade  en  voit  auffi-bien  que  de  l’autre 
La  plaie  avoic  été  entièrement  guérie  dans  lefpace 
d’environ  un  mois  ^  &  la  cure  totale  n’a  duré  qug 
fept  femaines.  a.  Elle  fait  certainement  honneur  à 
l’habileté  &  aux  lumières  de  celui  qui  l’a  entreprife, 

M.  Ledran  a  traité  avec  fuccès  une  maladie  dij 
même  genre  ,  à  la  vérité  bien  moins  confidérable 
par  le  concours  des  remèdes  intérieurs  approprié’ 
6c  de  la  cautérifàtion  de  l’excroiflànce  avec  le  feî 
ardent.  C’eft  par  ce  fait  de  pratique  que  je  termi¬ 
nerai  mon  Mémoire. 

Observât.  Une  Demoifelle  de  dix-huit  ans ,  allez  gralTe  & 
croiiïknce^o'n  bien  Conformée  ,  avoit  été  fujette  ,  dès  fon  enfance, 
gTeuï^Snr”  à  des  fluxions  fur  les  lèvres ,  les  yeux  6c  les  oreilles  ; 
Torbit^e;  par  ^  pâge  de  cinq  ans  elle  eut.  la  teigne  ,  qu’elle  a  gar- 
PRAN.’  dée  jufqu’k  douze  ou  treize  ans,  malgré  des  remèdes 
&  un  cautere  au  bras.  Vers  la  quinzième  année  , 
à  la  fuite  de  l’extradion  d’une  dent  canine  ,  il  fur- 
vint  une  fiftule  lacrymale  qui  fut  opérés  a  deux 
reprifes. 

Peu  de  temps  après  la  féconds  opération,  prati¬ 
quée  quelques  mois  après  la  première  ,  il  s’efl: 
élevé  au  petit  angle  de  l’œil  vin e  petite  excroilTance 
fongueufe,  fortant  de  l’orbite.  L’application  de  plu- 
fieurs  topiques  ayant  été  fans  effet  ,  on  a  coupé 
i’excroiirance  avec  des  cifeaux  :  on  l’a  recoupée  plu- 
fleurs  fois  ,  parce  qu’elle  repoufîbit  toujours  ,  & 
enfin  on  l’a  touchée  à  plufieurs  reprifes  avec  la  pierre 
infernale,  pour  en  détruire  les  racines  :  la  malafdie  a 
paru  guérie  pendant  plufieurs  mois.  Mais  Texcroif- 
iance  a  reparu  ,  &  fa  faillie,  hors  de  l’orbite  ,  étoit 
d’environ  quatre  lignes. 

La  malade  ,  quoique  de  bonne  conftitutioti  en 
apparence ,  n  étoit  pas  encore  réglée.  M.  Ledran  ju; 
gea  qu’avant  de  toucher  à  l’exCroiflance  fongueuie, 
qui  fortoiî  du  petit  angle  de  l’oeil ,  il  falloit  fupplé^^ 
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^ux  règles  par  une  faignée  du  pied  ,  puis  fai^ 
prendre  à  la  malade  des  préparations  martiales  oc 
autres  remèdes  capables  de  provoquer  méthodique¬ 
ment  le  flux  menflruel ,  &  l’on  établit  un  cautere 

a  chaque  bras.  ^  ^  1  1  •  ~ 

Une  faignée  du  pied  chaque  mois  ,  les  bains 
de  pieds  chaque  jour  ,  l’ufage  d’une  opiate  avec 
l’æthyops  minéral  ,  le  fafran  de  Mars  apéritif,  le 
fafran  oriental  &  le  macis  ,  l’infuflon  théiforme  d’ar- 
moife  ,  dcc.  ont  procuré  enfin  l’évacuation  défirée. 
Après  trois  mois  de  fon  retour  régulier  ,  on  a  laifle 
fermer  un  des  cautères.  L’excroiflance  avoir  pris  du 
volume  &  de  la  dureté  ,  &  la  paupière  inférieure 
bourfoufflée  avoir  acquis  quatre  fois  autant  d’épaif- 
feur  que  dans  l’état  naturel.  A  la  partie  interne  de 
cette  paupière  s’élevoient  quelques  tubercules  d’un 
rouge  foncé.  On  les  détruifit  au  moyen  de  la  pierre 
infernale  appliquée  plufieurs  fois  avec  les  précautions 
convenables,  à  deux  ou  trois  jours  d’intervalle.  M. 
Ledran  prit  enfuite  le  parti  d’attaquer  l’excroiffance 
principale  en  portant,  le  feu  aduel  dans  fon  centre. 
Il  choifit  une  aiguille  à  coudre  ,  longue  &  grofîe, 
qu’il  fit  monter  fermement  fur  un  manche  ou  porte- 
aiguille  :  il  la  faifoit  rougir  à  la  flamme  d’une  bou¬ 
gie  ,  &  il  plongeoir  cette  aiguille  dans  le  centre  de 
l’excroiflance  à  cinq  lignes  de  profondeur.  En  réi¬ 
térant  cette  cautérifation  trois  ou  quatre  fois  à  quel¬ 
ques  jours  d’intervalle,  il  parvint  à  détruire  l’ex¬ 
croiflance  jufqu’a  fa  racine  :  l’elfet  de  la  brûlure  s’é¬ 
tend  toujours  au-delà  des  points  cautérifés  ;  &  l’ex¬ 
croiflance  n’a  pas  reparu.  Mais  pour  aflTurer  la  gué- 
rifon  ,  M.  Ledran  a  confervé  le  cautere ,  &  a  fait 
prendre ,  pendant  fix  mois  tous  les  matins ,  un  bol 
avec  quinze  grains  d’æthyops  minéral,  quatre  grains 
d’aquila  alba  &  de  diagrède  dans  fufiifante  quan¬ 
tité  de  fyrop  de  chicorée  compofé  ;  ce  qui  tenoit 
le  ventre  de  la  malade  parfaitement  libre. 
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L’ufage  du  cautere  aétuel  eft  d’une  grande  relTource 
dans  le  cas  où  l’inftrumenc  tranchant  feroit  difficile 
à  manier  ,  &  où  les  cauftiques  feroient  k  craindre 
tant  par  la  nature  de  la  tumeur  qu’on  voudroit  dé¬ 
truire  par  leur  moyen  ,  que  par  rapport  k  la  fitua- 
non  du  mal,  &  k  la  délicatelTe  &  k  la  fenfibilité 
des  parties  environnantes.  Le  procédé  de  M,  Ledran 
pourra  avoir  lieu  dans  d’autres  occurrences,  &  Pon 
doit  en  faire  honneur  k  fa  mémoire. 


SUITE  D’OBSERVATIONS 
SUR  les  Maladies  du  Sinus  Maxillaire. 


Par  M.  Bordenave. 


O  U  s  avons,  expofé  dans  la  première  Partie  de 
ce  travail  *  ,  le  traitement  qui  convient  dans  la  fup" 
puration  &  la  carie  du  finus  maxillaire.  Après  avoir 
examiné  les  difFéreiis  procédés  employés  dans  ces  ‘ 
,cas  ,  nous  avons  tâché  d’apprécier  par  robfervation 
ôc  les  principes  d’une  faine  dodrine  ,  l’ufage  qu’on  , 
en  doit  faire  dans  la  pratique  ;  &  nous  croyons  y 
avoir  fuffifamment  établi  que  chaque  p,rocédé  cura¬ 
tif  peut  avoir  fôn  application  utile  félon  les  çir- 
conftances ,  ^  qu’il  n’eft  aucun  de  ces  procédés  qui 
mérite  toujours  une  préFérçnce  exçlufive  fur  tous 
les  autres. 

Cette  vérité  qui  devroît  être  également  fentie  par 
tous  les  hommes  eft  devenue  un  objet  de  controverle  ; 

&  depuis  la  publication  de  mon  premier  Mémoire  , 
il  femble  qu’on  ait  eu  pour  but  de  faire  rétrograder 
l’Art  ,  en  cherchant  à  établir  exclufivement  des 
procédés  qui  ne  peuvent  être  appropriés  à  la  ma¬ 
ladie  dans  tous  les  cas.  Les  uns  ont  prétendu  ,  fans 
autre  fondement  que  leur  opinion  ,  que  dans  toutes 
les  fuppurations  du  finus  ,  il  faut  faire  une  grande 
ouverture  ;  &  par  une  prévention  nuifible  aux  ma¬ 
lades  ,  fe  font  permis  des  délabremens  fouvent  in¬ 
utiles  ,  &  quelquefois  dangereux.  D’autres  après  . 
l’ouverture  du  linus  ,  ne  veulent  admettre  aucun 
Tome  F.  Ff 
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panfement  ,  ni  employer  aucun  moyen  pour  entre¬ 
tenir  cette  ouverture  j  perfuadés  que  la  Nature  pey^ 
fe  fufîire  à  elle-même.  Il  feroit  auffi  railonnable  de 
foutenir  qu’on  ne  doit  jamais  panfer  les  plaies 
parce  que  celles  des  animaux  Te  guérilTent  l'ouvent 
lans  aucun  fecours.  ^ 

il  eft  inutile  de  s’étendre  ici  de  nouveau  fur  des 
points  de  doclrine  qui  paroiffent  avoir  été  fuffifam- 
ment  approfondis  une  plus  ample  difcuflion  ne 
pourroit  convaincre  des  elprits  prévenus. ,  Il  fuffira 
d’oppofer  une  -feule  réflexion  ;  c’efl  qu’il  n’eft  per- 
fonne  ,  même  étranger  à  l’Art  ,  qui  ne  fente  com¬ 
bien  feroient  a  plaindre  des  malades ,  pour  lefquels 
dans  des  maladies  en  apparence  femblables  ,  dit 
n^auroit  dans  tous  les  cas  qu’un  mçme  traitement 
à  employer.  C 

§•  I- 

La  membrane  du  linus  maxillaire  ,  de  meme  que 
celle  des  narines  ,  peut  donner  naiffance  à  des  far^ 
cornes  ou  excroiffances  fongueufes  ,  connues  fous 
le  nom  de  Polypes.  Ruyfch  (a)  &  plufieurs  Ob^ 
fervateurs  en  foDmifTent  des  exemples  ;  on  en  a 
même  vu  qui  affedoient  plufieurs  finus  à  la  fois  (/>). 

Il  efl:  impoffible  de  prévenir  les  caufes  &  la  for¬ 
mation  de  ces  maladies  j  elles  dépendent  fouvent 
d  un  vice  général  ,  ou  même  feulement  d’un  vice 
local  qu’on  ne  peut  d’abord  diftinguer  :  ainfi  dans 
leur  principe,  elles  échappent  à  nos  recherches ,  & 
elles  ne  fe  font  connoître  que  quand  le  mal  a  fait  , 
des  progrès  affez  confidérables. 

(a)  Obferv.  7. 

(J>)  M.  Leyret  fait  raention  d’un  polype  du  finus  maxillaire,  qui  s’e- 
tendou  jufqu’à  un  autre  polype  des  Anus  frontaux.  Obfervat.  fur 
àes  rolypes  de  là  matrice  ,  de  La  gorge  6?  du  ,  pag.xi  y 
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L’indolence  qui  eft  ordinaire  à  un  polype  naiL 
fane  ,  contribue  à  en  cacher  les  progrès;  mais^comme 
cette  maladie  a  rarement  lieu  ,  fans  que  les  parties 
voilines  ne  foienc  intéreflees  ,  on  pourra  la  connoî- 
tre  avant  qu’elle  foit  parvenue  à  un  état  dangereux , 
par,  la  conformation  du  finus  qui  fera  changée  ;  en 
examinant  fi  les  dents  du^  malade  ne  font  pas  de¬ 
venues  vacillantes  ,  ôc  ne  font  pas  tombées  fponta- 
nément  ;  fi  les  alvéoles  font  faines  ,  ôc  s'il  ne  pa- 
roît  pas  des  chairs  fongueuses  par  leurs  ouvertures  ; 
en  obfervant  s’il  y  a  un  faignemenc  de  nez  habituel 
d’un  côté  feulement  ;  fi  on  apperçoit  quelque  tu¬ 
meur  farcomateufe  du  coté  des  narines  ^  ou  du  coté 
du  grand  angle  de  l'œil  ;  enfin  ^  fi  les  parois  offeu- 
fes  font  jettées  en-dehors  ou  écartées  ,  ce  qui  ar¬ 
rive  toujours  ,  quand  la  tumeur  efl  parvenue  à  un 
certain  degré  ,  à  moins  que  le  polype  ne  foit  dans 
la  narine  &  y  croifTe  ,  fes  racines  étant  dans  le  finus 
maxillaire  (n)  ;  ce  qui  peut  être  regardé  comme  un 
cas  rare  :  alors  on  reconnoîtra  le  polype  dans  la 
narine  ;  &  trompé  par  ces  apparences  ,  on  connoî- 
tra  difficilement  la  maladie  du  finus. 

Ces  fignes  ,  fort  différens  de  ceux  qui  annoncent 
la  fuppuration  dans  le  finus  ,  ne  permettront  pas 
de  confondre  ces  maladies  ;  ils  fuffiront  pour  y  faire 
connoître  l’exiftence  du  polype  ,  &  pour  déterminer 
à  l’attaquer  par  les  moyens  convenables. 

Nous  avons  expofé  dans  le  premier  Mémoire- 
les  procédés  qui  conviennent  dans  le  cas  de  fuppu¬ 
ration  ;  mais  quand  on  efl  affuré  de  la  préfence 
d  un^  polype  ,  alors  fans  attendre  des  progrès  plus 
confiderables  de  la  maladie  ,  il  faut  ouvrir  le  finus 
maxillaire  extérieurement  ,  ou  profiter  de  l’ouver¬ 
ture  qui  fe  pratique  quelquefois  accidentellement  aux 

(d)  Les  Tranfadioos  Philofophiques  en  fourniflent  un  exemple 
c^apri^*^*  ^  TObfervation  de  M.  Chaftanec ,  rapportée 

^  Ffij 


I.  Observ. 
fur  un  farcome 
du  finus  maxil¬ 
laire  guéri  par 
l’extraélion  j 
par  M.  Du- 

BERTRAND  , 

Membre  de 
rAcadéraie. 
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alvéoles  ;  &  après  l’avoir  fiiffifamment  aggrandie 
on  traite  le  mal  félon  l’état  des  parties  ,  foit 
Textraélion  du  polype  ,  foit  en  excitant  la  (uppu, 
ration  par  l’ufage  des  médicamens  «^igeftifs  ,,  des 
efearrotiques  plus  ou  moins  forts  ^  ou  enfin  fpéem^ 
lement  par  l’application  du  cautere  aéluel. 
leurs  la  difpofition  des  parties  malades  indique  fou, 
vent  des  moyens  que  l’Art  dirige  pour  procurer 
affez  facilement  la  guérifon.  Les  Obfervations  que 
je  vais  rapporter  en  fournifrent  des  preuves. 

Un  homme  ,  âgé  d’environ  foixante-quinze  ans 
portoit  dans  la  bouche  une  tumeur  charnue  du  vo¬ 
lume  d’un  gros  pois  ,  qui  occupoit  un  efpace  for¬ 
mé  par  la  càrie  de  la  deuxième  &  de  la  troifième 
dent  molaire  du  côté  gauche.  Cette  tumeur  occa- 
fîonnoit  une  douleur  fourde-;  elle  fut  emportée  par 
Fmftrument  tranchant  ,  &  on  y  pafTa  un  petit  cau¬ 
tère  aéluel  pour  arrêter  le  fang  ,  &  détruire  le  relie 
de  la  tumeur.  Trois  mois  après  la  tumeur  reparut, 
ayant  un  volume  double  ;  elle  gênoic  la  maflica- 
tion.  Les  deux  dents  cariées  étoient  ébranlées  ;  les 
autres  dents  étoient  douloureufes  ;  une  matière  de 
mauvaife  odeur  qui  fortoit  par  le  nez  &  par  la 
bbuche  ,  provoquoit  l’éternuement  &  la  toux. 

Dubertrand  fit  d’abord  l’extraélion  des  deux 
dents  cariées  ;  enfuite  il  ébranla  la  tumeur  ,  qu’il 
reconnut  avoir  fes  racines  alfez  profondément  dans 
le  finus  maxillaire  ;  &  comme  elle  faifoit  beaucoup 
de  réliflance  ,  l’ayant  faille  avec  des  pinces  à  po¬ 
lype  5  il  en  fit  l’extraélion  avec  les  précautions  con¬ 
venables  pour  l’arracher  entièrement.  Après  fex- 
traélion  ,  l’ouverture  de  l’alvéole  étoit  affez  çonlidé- 
rable  pour  permettre  l’entrée  du  petit  doigt  dans  le 
finus.  M.  Dubertrand  dérruifît  quelques  portions  de 
l’os  maxillaire  &  des  alvéoles  qui  étoient  fort  altérées 
par  la  carie  5  &  fextraéfion  ayant  été  fuivie  d’uné 
hémorrhagie  ,  il  introduifit  dans  le  finus  un  tampon 


DIT  SINUS  maxillaire.  2,2  9 

de  coton  imbibé  d’eflence  de  Rabel ,  &  dans  le  nez 

des  bourdonnecs  Jiés. 

L'hémorrhagie  s’arrêta  ;  une  bonne  fuppuration 
s’établit  dans  le  finus  dès  le  troifième  jour  ;  la  mau- 
vaife  odeur  celîa  ;  par  les  médicamfens  &  les  injec¬ 
tions  convenables  ,  il  guérit  parfaitement  le  malade 
en  moins  d’un  mois  ;  &  les  gencives  bonnes  &  fo- 
lides  ,  fermèrent  l’ouverture  du  finus  du  côté  de  la 
bouche. 

Ce  farcome  ,  dont  je  viens  d’expolèr  l’hiftbire  , 
peut  être  regardé  comme  un  cas  fimple  ,  dans  le¬ 
quel  la  nature  de  la  maladie  ayant  été  d’abord  ma- 
nifelfe  ,  les  moyens  de  guérifon  étoient  d’une  indi¬ 
cation  facile  a  faifir.  D’ailleurs  ,  le  mal  s’étant  fait 
connoître  dans  fon  principe  ,  le  traitement  en  a  em¬ 
pêché  les  progrès ,  &  la  cure  eft  devenue  plus  aifée. 
Mais  on  doit  efientiellement  obferver,  que  fi  on  ne 
détruit  pas  abfolument  la  bafe  de  la  tumeur  ,  fi  une 
fuppuration  ne  dégorge  pas  completteraent  la  mem¬ 
brane  ,  fi  on  fe  contente  d’extirper  les  parties  ap¬ 
parentes  de  la  tumeur ,  fans  porter  le  traitement  im¬ 
médiatement  dans  le  finus  ,  on  n’obtient  qu’une 
guérifon  momentanée  ;  la  membrane  molle  &  fpon- 
gieufe  s’engorge  de  plus  en  plus  ,  &  la  maladie  re- 
paroît  bientôt.  L’Oblervatîon  précédente  &  celle 
qui  fuit  ,  établiffent  clairement  la  vérité  de  ce  point 
de  Pratique.  Dans  l’un  &  l’autre  cas  ,  les  premiè¬ 
res  tentatives  ont  été  infruclueufès  ;  &  l’on  n’a  ob¬ 
tenu  un  fuccès  complet  ,  que  quand  le  traitement 
a  eu  lieu  immédiatement  fur  la  racine  du  mal. 

A  la  fuite  d’une  petite  vérole  confluente  5  une 
Demoifelle  ,  âgée  d’environ  dix  ans,  eut  à  la  joue 
gauche,  un  peu  au-deflous  de  l’os  de  la  pommette, 
une  tumeur  de  la  grofîeur  d’un  œuf  de  pigeon.  Des 
cataplafmes  déterminèrent  la  formation  du  pus  , 
qui  fut  évacué  par  une  incifîon.  Quelques  °  jours 
après ,  on  vit  paroi tre  au  milieu  de  l’ulcère  un  /on- 
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gus  J  fur  lequel  on  appliqua  différens  confonaptifs  . 
on  fie  TextraBiion  d’une  dent  molaire  qui  ne  caufoic 
aucune  douleur  ,  mais  qui  étoit  cariée.  Après 
année  de  panfemens  ,  on  obtint  4a  guérilon  de  1  u|, 
cère.  Cette  guérifon  ne  fut  pas  de  longue  durée 
la  cicatrice  le  rompit  un  mois  après  ;  1  excroiffance 
reparut,  &  par  un  préjugé  allez  ordinaip  aux  gens 
peu  infiruits  ,  on  imagina  que  la  maladie  étoit  fans 
remède  ;  parce  qu’elle  étoit  une  luire  de  la  petite 
vérole.  La  malade  en  fut ‘fi  perfuadée,  qu’elle  refta 
pendant  fix  années  fans  chercher  aucun  fecours. 

Enfin  ,  elle  eut  recours  aux  lumières  de  M.  Gau¬ 
mont  ;  ayant  examiné  la  maladie  ,  il  remarqua  au 
milieu  du  fongus ,  qui  étoit  du  volume  d’une  grolTe 
noix  ,  une  ouverture  fiftuleufe  de  laquelle  fortoit 
une  fanie  de  très-mauvaife  odeur.  Lorfque  la  ma¬ 
lade  parloir  ou  mangeoit  ,  cette  lanie  étoit  plus 
abondante  &  couloir  le  long  de  la  joue.  M.  Gau¬ 
mont  ayant  fondé  cette  ouverture  ,  fentit  un  fond 
calleux  &  une  carie  à  Tos  maxillaire  ;  il  aggrandit 
un  peu  l’ouverture  avec  l’éponge  préparée  ,  &  le 
lendemain  il  introduifit  un  ftilet  fi  profondément  & 
avec  fi  peu  de  réfiftance  qu’il  reconnut  bientôt  que 
la  carie  pénétroit  dans  -le  finus  maxillaire.  Ayant 
introduit  une  autre  fonde  dans  le  trou  fiftuleux  qui 
s’étoit  forme  dans  l’alvéole  de  la  dent  qu’on  avoit 
tirée  fept  ans  auparavant  ,  il  la  porta  dans  le  finus 
maxillaire,  &  reconnut  par  le  concours  des  fondes 
introduites  par  chaque  ouverture  que^  la  maladie 
avoit  fon  fiége  dans  cette  cavité.  Il  injeéta  d’abord 
par  l’ouverture  extérieure  un  peu  de  baume  de 
Fioraventi  ,  &  en  fuite  il  eut  recours  à  un  traite¬ 
ment  plus  efficace.  Pour  empêcher  que  les  coo- 
fompeifs  ,  dont  il  vouloir  fe  fervir  ,  ne  tombaient 
dans  la  bouche  ,  il  tamponna  exaâement  l’ouver¬ 
ture  de  l’alvéole  avec  de  la  charpie  fèche  ,  &  il 
confuma  le  fongus  6c  les  çallofités  en  les  tou^ 
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cBant  légèrement  avec  un  pinceau  trempé  dans  la 
difioluiion  mercurielle.  L’excroiflance  &  toutes  les 
callofiiés  furent  détruites  en-  dix  jours  ,  une  bonne 
fuppurarion  s’établit  :  on  continua  des  injeaions  de 
la  même  liqueur  ,  mitigée  avec  l’eau  commune  ; 

(  on  peut  faire  cette  injedion  avec  trois  ou  quatre 
gros  d’eau  mercurielle  iur  une  pinte  d  eau  ,  à  la¬ 
quelle  on  ajoutera  un  peu  d’eau  vulnéraire  ,  )  on 
obtins  l’exfoliation  de  plufieurs  pièces  d’os  vers  lé 
vingt- feptième  jour.  Alors  la  membrane  du  finus 
étant  bien  détergée  ,  on  vit  s’élever  une  chair  ver¬ 
meille  grainue  ,  &  peu  de  temps  après  la  cica¬ 
trice  fut  parfaite. 

Ainfi  ,  par  un  traitement  immédiat,  fut  terminée 
en  allez  peu  de  temps  une  maladie  que  l’on  n’avoit 
que  palliée,  &  a  laquelle  on  n’avoit  procuré  qu’une 
guérifoii  apparente  après -un  an  de  panfemens.  Le  ^ 
mal  s’étoit  manifefté  de  nouveau,  ôc  avoit  fait  de^s 
progrès,  qui  auroient  été  plus  rapides  li  la  malade 
n’eût  pas  été  bien  conftituée.  Mais  le  mal  ne  fe 
borne  pas  toujours  ainli  ;  il  y  a  des  cas  compliqués 
dans  lefquels  les  tumeurs  fongueufes  fembient  fe 
multiplier  ;  alors  on  ne  peut  tenter  le  traitement  , 

&  on  ne  doit  toujours  efpérer  du  fuccès  qu’en  at¬ 
taquant  immédiatement  la  maladie  &  en  procurant 
la  fuppuration  des  tumeurs  du  linus.  En  dirigeant 
ainli  les  vues  curatives  ,  les  efforts  de  l’Art  font 
fouvent  efficaces  ,  &  l’on  obtient  en  ce  genre  des 
guérifons  furprenantes  ,  que  l’on  pouvoir  a  peine 
efpérer.  Les  obfervations  que  je  vais  rapporter  en 
fourniffent  des  exemples ,  &  prouvent  que  ces  ex- 
croilfances  fe  féparent  quelquefois  d’elles-mêmes  par 
la  fupptrration.  . 

Une  Demoîfeîle  ,  âgée  d’environ  vingt-trois  ans,  irr. Observ.-' 
fe  plaignoit  depuis  deux  ans  de  douleurs  de  tête  &  âirunfarcome 
de  dents.  L’une  &  l’autre  mâchoire  ,  &  principa- 
iement  la  iûpérieure  ,  étoient  douloureufes  ;  &  il  y  ds  vers  dans 
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;  par  avoit  environ  un  mois  qu’une  tumeur  de  la  grof^ 
feur  d'une  fève  de  marais,  fe  faifoic  appercevoir  au 
fAcT  palais  ,  lorfque  M.  Dupont  fut  mandé.  L’examea 
de  la  tumeur  lui  tic  fencir  un  fluide  ,  qu’il  eftima 
être  du  pus  donc  le  foyer  étoit  dans  le  tinus  maxil¬ 
laire,  &  parce  que  la  malade  reffencoic  une  douleur 
aiguë,  au  bas  de  l’orbite  du  côté  droit  ,  &  en  mê¬ 
me-temps  parce  que  la  comprçfliqii  faifqit  difparoître 
la  tumeur  qui  revenoic  bientôt ,  fi  en  pinçant  le  nez 
de  la  malade  ,  on  lui  difoic  de  foumer  prompte¬ 
ment.  Ce  Chirurgien  fit  aufli-tôt  fentir  a  la  malade 
la  néceffité  de  pratiquer  une  iflue  à  la  matière  ; 
elle  s’y  refufa  ;  enfin  un  mois  après  ,  la  tumeur 
s*ouvrit  d’elle-même  pendant  la  nuit  ,  &  il  en  fortit 
une  aflez  grande^quantité  de  pus  très-fétide. 

Les  douleurs  ayant  perfifté  malgré  l’ouverture  de 
la  tumeur  ,  la  malade  ,  devenue  plus  docile  ,  per¬ 
mit  l’introduêEiori  d’un  flilet  ,  &  on  découvrit  une 
carie  qui  parut  peu  étendue.  M.  Morand  fut  con- 
fuité,  &  il  convint  avec  M.  Dupont  de  Pappliea- 
tion  du  caütere  aduel  par  l’ouverture,  pour  détruire 
le  vice  local  ;  ils  crurent  aufli  devoir  faire  faire  ufage 
intérieurement  des  anti-fcorbutiques  ,  aidés  des  mi- 
noratifs  doux  ,  employés  félon  les  circonflances. 

Ces  remèdes  furent  mis  en  ufage  pendant  trois 
mois  ,  pendant  lefquels  le  cautere  aêtuel  fut  appli¬ 
qué  huit  fois  fur  différens  endroits  cariés.  Après 
ce  temps  on  apperçut  à  la  racine  des  deux  dents 
incifives  de  la  mâchoire  fupérieure  deux  tubercules 
charnus  qui  paroiflbient  être  la  fuite  d’une  carie  ; 
le  cautere  aèfuel  y  fut  appliqué  ,  les  alvéoles  fe  de- 
truifirent  aifément  ,  &  les  dents  furent  tirées.  D 
fécondé  molaire  du  cô|:é  droit  &  la  dent  canin® 
étant  cariées  ,  furent  aufli  citées  ,  &  alors  il  y 
avoit  une  communication  entre  les  deux  ouvertures. 
Vers  le  cinquième  mois  du  traitement  ,  une  dent 
molaire  du  même  côté  tomba  d’elle-même  j  les  pao' 
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femens  ordinaires  furent  continués  jufqu’au  huitième, 
&  pendant  ce  temps  M.  Dupont  appliqua  encore 
fept  fois  le  cautere  aâ:uel.  On  reconnut  alors  que 
la^  carie  étoic  bornée  ;  on  convint  de  laiffer  agir  la 
nature  ;  on  continua  les  panfemens  avec  la  teinture 
de  myrrhe  &  d’aloës  ;  il  y  eut  de  petites  exfolia¬ 
tions  ,  &  des  chairs  grainues  &  folides  le  formèrent 
à  l’endroit  des  parties  détruites. 

Le  linus  maxillaire  du  côté  droit  fournilToit 
pendant  toujours ,  par  l’ouverture,  des  matières  fa- 
nieufes  &  de  mauvaife  odeur  ;  M.  Dupont  tenta  d’y 
injeâer  un  médicament  déterlif  &  delîicatif  ,  tel 
que  l’eau  d’orge  &  d’aigremoine  ,  limple  ,  ou  cou¬ 
pée  avec  le  vin  miellé  ,  l’eau  vulnéraire  ,  l’eau  de 
chaux  fécondé ,  &c.  Mais  il  fut  bientôt  obligé  d’a¬ 
bandonner  ce  moyen  qui  caufoit  des  douleurs  vives 
dans  toute  la  face  &  des  éternuemens  incommodes, 
quelques  précautions  que  l’on  pût  prendre.  Pour  éviter 
ces  inconvéniens ,  il  fe  contenta  de  porter  feulement 
à  l’entrée  du  linus  un  bourdonnet  lié  ,  trempé  dans 
la  teinture  de  myrrhe  ;  s’il  le  portoit  plus  avant ,  la 
malade  reffentoit  des  douleurs  très-violentes. 

Enfin  ,  vers  le  milieu  du  neuvième  mois ,  dilFérens 
points  de  cicatrice  comraençoient  à  fè  faire  autour 
du  vuide  principal  ,  lorfque  la  malade  eut  tout-k- 
coup  une  fluxion  conlidérable  ,  fans  qu’elle'  fe  fût 
écartée  du  régime,  ni  que  fes  évacuations  période 
ques  fuflent  dérangées.  On  eut  alors  recours  à  un 
régime  auflere  ,  &  après  lix  purgations  aveCi^es. 
pillules  de  Bellofte  ,  le  gonflement  j&  la  fièvre  fe 
dilîiperent. 

La  malade  étoit  panfée  deux  fois  le  jour  j  &  com¬ 
me  on  étoit  dans  l’ufage  de  lui  faire  faire  une  forte 
expiration  ,  le  nez  étant  ferré  ,  pour  faciliter  l’ilTue 
des  matières  ,  ce  mouvement  fit  fortir  du  finus  cinq 
petits  vers  blanchâtres  ,  longs  de  deux  ou  trois  li^^ 
gnes ,  dont  deux  étoient  vivans  :  une  autre  expira^ 
Tome  V.  G  g 
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don  en  fit  encore  fortir  trois.  Cinq  vers  fortirent 
au  panfement  fuivant ,  &  le  lendemain  il  en  paruj- 
encore  une  vingtaine.  On  fe  détermina  alors  ,  mal¬ 
gré  les  ineonvéniens  rapportés  plus  haut  ,  à  injec. 
ter  dans  le  finus  une  liqueur  appropriée  à  cette  in¬ 
dication. 

Pendant  le  panfement  fuivant ,  la  malade  ,  faifant 
rexpiration  à  l’ordinaire  pour  vuider  le  finus  , 
feniîr  un  lambeau  dans  la  bouche.  En  effet  ,  M, 
Dupont  en  tifa  avec  des  pinces  un  fongus  puant 
de  la  forme  &  de  la  groflcur  d’une  petite  noix;  ü 
n’y  avoir  qu’ùn  ver  dans  ce  fongus.  E’odeur  dej 
matières  étoit  moins  fétide  au  panfement  fuivant , 
elle  diminua  peu  -  à-peu ,  &  il  en  fortit  encore  une 
portion  de  fongus  de  la  grofleur  d’un  pois.  La  fup- 
puration  ceffa  prefque  tout-à-coup  ,  &  il  refioitj. 
vers  le  dixième  mois  &  demi ,  un  trou  à  peu- près 
de  la  grandeur  d’un  pouce  ,  qu’il  étoit  convenable 
de  tenir  fermé.  On  mit  en  ufage  un  obturateur  d’ar-. 
gent  que  la  malade  trouva  plus  incommode  qu’ua 
morceau  d’éponge  enveloppé  d’un  linge  fin  ,  que  l’on 
introduifoit  dans  l’ouverture,  &  qui  ,  s’appliquant 
au  palais ,  lui  permettoit  d’ufer  d’alimens  peu  fo- 
lides  ,  tels  que  panade,  riz,  gruau,  ôcc.  Trois  mois 
après  ,  ce  qui  faifoit  lè  quatorzième  de  la  mala¬ 
die  ,  le  trou  diminua  un  peu  &  devint  ovale  ;  un 
an  après  il  étoit  diminué  de  moitié  ,  &  alors  la  ma¬ 
lade  y  mettoit  feulement  de  la  cire  molle  qu’elle 
préféroit  à  l’éponge  ;  enfin,  dix-huit  mois  après  r 
la  réunion  a  été  parfaite  ,  &  la  difformité  de 
bouche  a  été  corrigée  par  des  dents  artificielles.  Aiufî 
cette  grande  maladie  a  été  près  de  quatre  ans  à  fe 
terminer  ,  la  nature  n’ayant  répondu  que  lentement 
aux  fecours  de  TArt. 

Cette  obfervation  auroit  pu  ,  avec  raîfon  ,  èp® 
placée  au  nombre  des  cas  compliqués  ,  dont 
parle  dans  la  première  partie  ,  ôc  qui  réfiftent  ^ 
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refpèce  de  traitement  qui  paroît  en  particulier  com 
yenir  aux  fuppurations  du  finus  ;  mais  elle  en  dn- 
fere  ,  en  ce  qu’elle  prélente  une  maladie  compli¬ 
quée  ,  dans  laquelle  on  voit  la  fuppuration  &  une 
carie  conlidérable  des  parois  du  finus  ,  des  vers 
dans  cette  cavité,  &  une  tumeur  fongueufe.  Gn 
doit  penfer  que  la  longueur  de  la  guérifoii  a  été. 
produite  par  la  réunion  de  ces  încidens  multipliés. 

Une  petite  fille  ,  âgée  de  cinq  ans reçut  un  coup 
fur  la  face  du  côté  gauche  entre  les  os  du  nez  &  de 
la  pommette,  qui  fut  fuivi  d’une  violente  échymofe  , 
de  tenfion  &  de  douleur.  Ces  accidens  ,  allez  vifs 
d’abord  J  étant  diffipés  ,  on  apperçut  ,  au  bout  de 
deux  mois  fur  l’endroit  frappé  ,  une  petite  tumeur, 
dont  la  matière,  après  avoir  procuré  la  carie  de  l’os 
maxillaire  ,  fe  fit  cependant  une  iiTue  dans  la  bouche 
vers  les  dents  canines  ;  la  malade  reffentit  alors  des 
douleurs  très-aiguës  ,  &  la  tumeur  refta  la  même. 
Les  chofes  furent  dans  cet  état  pendant  un  an  & 
demi  ;  la  matière  avoit  une  odeur  très-fétide  ,  l’os 
maxillaire  étoit  gonflé  &  formoit  ,  dans  fintérieur 
de  la  bouche,  une  tumeur  qui  excédoit  la  lèvre  fu- 
périeure  ;  les  os  du  nez  ^  pouffés  en  dehors  ,  gê- 
noient  le  mouvement  de  l’oeil  ,  &  la  fuppuration  , 
devenue  fort  abondante ,  fortoit  par  la  bouche  ,  par 
la  narine  &  par  les  points  lacrymaux  du  côté  gauche. 

La  malade  étoit  dans  la  phthifie ,  avoit  un  cours 
de  ventre  féreux  ,  &  étoit  couverte  de  taches 
fcorbutiques  fur  toute  l’habitude  du  corps  ,  quand 
M.  Chaftanet  fut  appellé  ,  (  il  y  avoit  deux  ans  de¬ 
puis  le  commencement  de  la  maladie  ).  En  exami¬ 
nant  la  bouche ,  il  trouva  l’os  maxillaire  &  celui 
du  palais  vacillans  &  prefque  détachés  ,  &  il  ap¬ 
perçut  dans  la  narine  gauche  un  fongus  ,  duquel 
fortoit  une  fuppuration  ichoreufe  &  fétide. 

Les  antifcorbutiques  ,  les  lotions  déjterfives  fré¬ 
quentes  dans  la  bouche  ;  ôc  furda  face  les  fomen- 
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tâtions  réfolutives  furent  mis  en  ufage  ;  on  avoit 
foin  d’ébranler  les  os  â  chaque  panlement ,  & 
obtint  ,  peu  de  temps  après  ,  une  iëparation  q^j 
eomprenoit  toute  la  partie  inférieure  des-  os  ma¬ 
xillaires  &  du  palais.  Le  fongus  de  la  narine  qyj 
avoit  fon  fiége  dans  le  linus  maxillaire  ,  fut  em¬ 
porté.  avec  ces  os  on  trouva  que  les  alvéoles 
étoient  remplies  de  chairs  fongueules  ,  mollaflés  6c 
putrides.  L’intérieur  du  finus  fut  panfé  avec  un 
mélange  de  teinture,  de  gomme  lacque  ,  <l’eau  vul¬ 
néraire  rouge^ ,  de  miel  rofat  &  d’eau  d’orge.  On 
tira  encore  quelques  efquilles  peu  de  temps  après  ^ 
&  par  le  moyen  d’un  gargarifme  dans  lequel  en- 
troient  l  efprit  de  tanaine  ôc  le  baume  du  Pérou  ^ 
la  bouche  fut  nettoyée  en  peu  de  jours  ,  &  la  mau» 
vaife  odeur  difparut.  On  continua  l’ufage  de  ees 
remèdes  ;  on  eut  foin  de  panfer  mollement  l’inté¬ 
rieur  du  finus.  Par  ces  moyens  /les  boiUbns  ne 
forcirent  plus  par  le  nez  ,  la  prononciation  devint 
libre.,  les  os  du  nez  comprimés  reprirent  leur  ni¬ 
veau  ,  la  cavité  du  finus,  rapprochée  peu  à  peu  ,  fe 
referma  entièrement  du  côté  d.e  la  bouche  ,  &  la 
guérifon  fut  parfaitement  termipée  en  moins:  d’un 
mois  :âc  demi ,  depuis  le  jour  de  l’extraéfioii  de  l’os, 
La  carie  qui  a  été  fort  étendue  ,  la  malle  énorme 
du  fongus  qui  a  pafTé  du  finus  dans  le  nez ,  &  qui 
a  été  aiî’ez  confidérable  pour  jettcr  les  os  du  nez  en 
dehors  ,  préfentent  ici  une  maladie  finguliere.  Si  on 
la  compare  avec  celle  qui  fait  le  fujet  de  l’obferva- 
tion  précédente ,  on  voit  que  dans  ees  deux  cas  les 
fongus  du  finus  maxillaire  étoient  accompagnés  de 
fuppuration  ,  &  qu’ils  exhaloient  une  odeur 
fétide  :  le  premier  a  reffé  inconnu  pendant  un  temps 
affez  long  j  le  fécond  s’efi:  fait  connoitre  par  des 
progrès  plus  rapides  ;  &  la  guérifon  a  été  plus 
prompte  dans  le  dernier  cas  ,  parce  que  la  Natury 
â  ?  pour  ainfi  dire  indiqué  la  route  qu’il  falloit 


J>v  SINUS  maxillaire.  2-37 

füivre  ,  en  procurant  la  dilatation  des  os  qui  torment 
le  finus  ,  leur  carie  ,  une  fuppuradon  intérieure  j 
enfin  ,  parce  que  la  fuppuration  plus  abondante  a 
déterminé  plutôt  la  réparation  du  .farcome.  Cette 
Obfervanon  peut  fervir  ,  avec  les  précédentes  ,  à 
établir  ,  comme  nous  l’avons  annoncé  plus  haut  , 
que  la  fuppuration  complette  dans  le  finus  maxil¬ 
laire  eft  néceflaire  pour  obtenir  la  guérifon  des  tu¬ 
meurs  polypeufes  de  cette  partie  ,  foit  qu’elle  ait 
lieu  par  les  difpofitions  naturelles  ,  foit  qu  on  la 
procure  par  le  cautere  aduel ,  ou  par  les  cauftiques 
employés  avec  prudence. 

Le  fait  fuivant  prouve  non- feulement  l’efficacité 
du  cautere  aduel  en  pareil  cas  ,  mais  encore  il  pré¬ 
fente  l’exemple  d’un  procédé  hardi  qui  a  été  fuivi 
du  plus  heureux  fuccès.  ^ 

Acoluthus  ,  Médecin  de  Breflau  ,  rapporte  dans  V.Oesirt. 
les  Mémoires  de  l’Académie  des  Curieux  de  la  ™  fongus 

TkT  ✓xî  c  A/15-  du  finusîBâxiî- 

Nature  ,  (  )  qu  une  femme  ,  agee  d  environ  trente  jairs  guéri  pa^ 
ans  ,  vint  ,  en  1^93  ?  de  Pologne  en  Siléfie  pour  le  cautère  ac» 
chercher  du  fecours  contre  une  maladie  particulière 
du  finus  maxillaire.  Quelque  temps  après  l’extraâion 
d’une  dent  de  la  mâchoire  fupérieüre  du  côté  gauche  , 
il  étoit  furvenu  une  petite  tumeur  dans  l’alvéole; 
elle  fit  des  progrès  tels  ,  qu’en  deux  ans  elle  avoit 
acquis  le  volume  de  deux  poings.  Cette  tumeur  oc- 
cupoit  prefque  toute  la  cavité  de  la  bouche  ,  &  fou- 
levoit  extérieurement  la  joue  à  un  dégré  de  diften- 
fion  qui  en  faifoit  craindre  la  rupture.  La  mâchoire 
inférieure  étoit  béante  ;  lés  lèvres  ne  pouvoient  fe 
rapprocher;  &  enfin  ,  dans  l’efpace  de  quelques  fe- 
maines  ,  l’augmentation  de  la  tumeur  fut  fi  rapide  , 
qu’on  défefpéra  de  cette  pauvre  femme ,  menacée  ou 
de  périr  par  fuffocation  ,  ou  de  faim  &  de  foif,  par  v 
l’impoffibilité  de  boire  &  de  manger.  C’eft  cette  fi- 
tuation  urgente  qui  détermina  à  lui  donner  un  prompt 

{û)  Decad.  j.  Ann.  4®.  Obf.  ^7, 
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fecours.  La  mafle  de  la  tumeur  etoit  très-dure ,  elle 
rempliffoic  la  plus  grande  partie  de  la  voûte  du 
palais  ,  &  comprenoit  dans  fon  centre  toutes  Igg 
dents  fupérieures  du  côté  gauche.  Pour  pouvoir 
opérer  dans  cette  circonftance  ,  on  aggrandit  préa¬ 
lablement  la  bouche  par  une  incilion  tranfveriale  à 
la  joue  qui  commençoit  a  la  commifTure  des  lèvres. 
Au  moyen  de  cette  incifion  ,  on  attaqua  ,  avec  uq 
biftouri  courbe  ,  la  tumeur  à  la  partie  extérieure 
de  fa  circonférence  ;  elle  avoir  la  rénitence  d’un  car¬ 
tilage  fort  dur  ,  &  cédoit  à  peine  au  tranchant  de 
l’inftrument  &  aux  efforts  de  la  main  qui  le  con- 
duifoit.  On  parvint  néanmoins  k  emporter  trois  ou 
quatre  dents  avec  une  alfez  grande  portion  de  l’os 
maxillaire  fupérieur.  Cette  extirpation  ne  s’étendoit 
qu’à  la  moitié  extérieure  de  la  tumeur;  il  fut  im- 
poffible  de  cerner  l’autre  portion  qui  remplilfoit  la 
foffe  palatine  ;  on  n’en  vint  à  bout  que  par  parties 
&  à  diverfes  reprifes.  L’opération  fut  longue  &  la- 
borieufe  ,  &  fuivant  l’expreffion  de  l’Obfervateur  , 
l’une  des  plus  cruelles  qu’il  ait  jamais  vû.  On  appli- 
qiioit ,  félon  que  le  befoin  l’exigeoit ,  le  cautere  ac¬ 
tuel  tant  fur  les  orifices  des  vaifîeaux  qui  auroient 
pu  donner  lieu  à  hémorrhagie  ,  que  fur  les  chairs 
fongueufes.  Cette  derniere  circonftance  fait  voir  que 
ce  n’eft  pas  dans  une  feule  fois  qu’on  a  pourfuivi 
l’éradication  de  cette  tumeur,  &  que  c’eft  en  diffé- 
rens  jours  qu’on,  eft  parvenu  à  l’effet  déliré  par  fu- 
fage  répété  des  moyens  efficaces.  Peu  après  les  pre¬ 
mières  opérations  ,  la  maladie  eut  un  afped  qui  fit 
juger  favorablement  du  fuecès.  Le  fer  &  le  feu  fu' 
rent  employés  fuceffivement  à  diverfes .  fois  ;  iMy 
eut  enfin  d’excroiffances  qu’au  feul  endroit  où  la- 
tumeur  avoir  pris  naiffance.  Une  recherche  atten¬ 
tive  y  fit  reconnoître  quelques  portions  d’os  atta¬ 
quées  de  carie  ,  dont  l’extradion  fut  fuivie  d’une 
prompte  heureufe  guérifon. 
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Ce  récit  prouve  fans  doute  que  l’Arc  peut  oppo- 
fer  des  fecours  efficaces  dans  des  maux  de  cette  ef— 
pèce  qui  paroitroient  prefque  défefpérés  ;  peut-être 
même  après  un  pareil  exemple  feroic-on  fondé  a 
faire  des  reproches  aux  Chirurgiens  qui  ,  en  de 
femblables  rencontres  ,  refteroient  toujours  fpeda- 
teurs  oififs  des  progrès  du  mal  ,  &  feroient  ainfi 
des  vidimes  de  leur  timidité.  Mais  peut-on  toujours 
efpérer  un  pareil  fuccès  i  Pour  terminer  heureufe- 
ment  ces  maladies ,  il  faudfoit  qu’elles  fuffient  trai¬ 
tées  dès  leur  commencement.  Si  on  différé,  les  dé¬ 
lais  font  préjudiciables  ;  de  la  maladie  ,  portée  à  un 
certain  point ,  devient  alors  difficile  à  guérir  ,  & 
fouvent  même  abfolumenc  incurable.  Des  Obferva- 
tions  en  fourniffenc  malheureufement  la  preuve. 

Un  Prince  ,  qui  avoit  toujours  eu  les  dents  affez 
mauvaifes  ,  perdit  ,  en  différens  temps  ,  toutes  les 
molaires  ,  la  canine  &  la  fécondé  incifive  de  la  mâ¬ 
choire  fupérieure  du  côté  gauche  ,  les  unes  ayant 
été  arrachées  par  des  Dentiftes  ,  îk  lui -même  en 
ayant  tiré  d’autres  qui  tenoient  peu  :  on  obfervera 
qu’il  les  arrachoit ,  non  perpendiculairement  ,  mais 
en  les  ébranlant  peu  à  peu  ,  &  les  jettanc  en  dehors 
&  en  dedans  alternativement  ,  de  façon  à  écarter 
les  alvéoles.  Ces  opérations  n’ayant  été  fuivies  d’au¬ 
cune  incommodité  ,  on  n’eut  aucune  attention  à  la 
qualité  des  chairs  qui  fuccédoient  à  l’arrachement 
des  dents  ,  ce  qui  eût  pu  d’abord  fournir  quelque 
indication. 

Plufieurs  années  enfuite  ,  ce  Prince  devint  fujet 
a  faigner  du  nez  ,  du  côté  malade  feulement  ;  il  en 
fit  peu  de  cas  ;  mais  une  enflure  à  la.  joue  ,  afîez 
marquée  pour  être  aifément  apperçue  ,  accompa¬ 
gnée  de  douleurs  dans  le  dedans  de  la  bouche  ,  dé¬ 
termina  le  malade  a  confulter  un  Chirurgien.  Le 
mal  ayant  été  examiné  avec  foin  ,  on  trouva  ,  à  la 
place  des  dents  arrachées  ou  tombées,  une  tumeur 


VI.  Obsert. 
fur  un  farcome 
du  finus  qui  a 
gagné  tout 
l’extérieur  de 
la  face  ;  par 
feu  M,  Mo¬ 
rand. 


1 


2,40  jVIaIiA  dies 

ulcérée  ,  allez  vermeilîe  ,  faignant  aifément  , 
occupoit  beaucoup  plus  d’efpace  en  largeur  que 
alvéoles  ,  qui  le  terminoit  en  devant  à  la  dent  ca-, 
nine  ,  poftérieurement  à  l’extrémité  de  l’os  du 
lais  ,  en  dedans  étendue  vers  la  voûte  du  palais ,  ^ 
en  dehors  adhérente  à  la  joue.  Cette  tumeur  avoit 
végété  par  l’ouverture  des  alvéoles  ,  &  l’élévation 
de  la  joue ,  en  conféquence  de  celle  de  l’os  maxil¬ 
laire  ,  ne  perniit  pas  de  douter  que  le  finus  ne  % 
plein  d’une  chair  fonguçufe  ,  femblable  a  celle  de 
la  tumeur  du  dedans  de  la  bouche.  Ce  qui  deve- 
noit  encore  complettement  démontré  ,  en  raffem-i 
blant  le  faignement  de  nez  de  ce  côté  feul  ,  l’écar¬ 
tement  des  alvéoles  ,  la  largeur  de  la  plaie ,  le  gon¬ 
flement  de  l’os  maxillaire  ,  6c  la  communication 
^  de  la  tumeur  de  la  bouche  avec  la  cavité  du  finus, 
prouvée  par  l’introdudion  de  la  fonde. 

Le  célèbre  Boerhaave  fut  confulté  par  cet  illuflre 
malade  ,  dans  lequel  on  ne  pouvoir  foupçonner 
aucun  vice  vénérien  ni  fcorbutique  ,  dont  le  corps 
étoit  du  refte  afl'ez  bien  conflitué  ,  qui  menoit  une 
vie  fobre  6c  réglée  ,  6c  qui  avoit  feulernent  une  ex¬ 
trême  fenfibilité  de  nerfs.  La  tumeur  devint  dou- 
loureufe  ;  on  tenta  envain  des  lotions  ,  des  garga- 
rifmes  ,  des  topiques  de  différentes  efpèces;  elle  dé¬ 
généra  en  cancer  ,  6c  fit  des  progrès  fur  la  face 
qui  furent  fuivis  de  la  mort.  , 

Il  paroit  probable  que  l’on  auroit  pu  d’abord  ar¬ 
rêter  les  progrès  de  la  maladie  6c  même  la  guérir , 
fi  l’ont  eût  fait  attention  à  la  qualité  des  chairs  qui 
ont  fuccédé  k  l’arrachement  des  dents.  Mais  Iq  niai 
étoit  trop  avancé  quand  on  a  cherché  des  fecours;  ils 
devenoient  impuiffans  par  la  grandeur  du  mal;  quoi¬ 
que  ,  félon  le  confeil  de  Boerrhaave ,  il  eût  été  con¬ 
venable  de  tenter  de  ramollir  la  tumeur  6c  de  la 
fnppurer  par  des  topiques  très  -  émolliens  ;  Ü 
n’étoit  déjà  plus  temps  d’y  provoquer  une  bonne 

fuppuratioUj 
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fuppuratioo  ,  ni  même  de  l’efpérer.  On  ne'  peut  donc 
être  trop  attentif ,  en  pareil  cas  ,  pour  traiter  ces 
maladies  dans  le  principe  ;  elles  fe  manifeftenc  quel¬ 
quefois  lentement  ;  &  outre  les  fignes  particuliers 
dont  j’ai  parlé  plus  haut  ,  elles  s’annoncent  encore 
parla  difficulté  qu’elles  préfentent  dans  le  traitement, 
&  par  leur  récidive  après  une  cure  apparente.  L’Ob- 
fervation  fuivante  mérite  ,  par  ces  confidérations  , 
une  attention  particulière  ,  &  peut  fournir  dés  .vues 
pour  des  cas  de  cette  éfpèce. 

M.  Doublet  fut  confulté  ,  en  17*) ?  par  une  De- 
moifelle  ,  âgée  de  trente^neuf  ans ,  qui  portoit  ,  de¬ 
puis  environ  quatre  mois  ,  une  tumeur  du  volume 
d'une  noifette  à  l’angle  interne  de  l’œil  gauche  , 
précifément  fur  l’os  unguis.  Cette  tumeur  étoit  va¬ 
cillante  &  dure  ,  &  la  malade  n’y  reffentoit  aucune 
douleur.  Quelque  temps  après  ,  la  malade  fe  plai¬ 
gnant  de  difficulté  de  refpirer  par  la  narine  gauche, 
M.  Doublet  y  reconnut  un  polype  de  confiftance 
mollaffe  ,  qu’il  crut  devoir  extraire  avant  de  tenter 
la  feéèion  de  la  tumeur  extérieure.  L’extraètion  dp 
polype  ayant  été  faite  avec  méthode  ,  la  tumeur  de 
l’angle  de  Fœil  fut  emportée,  &  la  malade  fe  porta 
allez  bien  pendant  quatre  mois.  Au  bout  de  ce  temps, 
une  nouvelle  tumeur  ,'  plus  confidérable  des  trois 
quarts  ,  revint,  fut  extirpée  enfuité  &  fut  fuivie 
de  guérifon  un  mois  après.  Dans  ce  temps  on  re¬ 
connut  encore  dans  la  narine  gauche  un  nouveau 
polype  ,  plus  mol  que  le  premier  ,  qui  fut  traité 
par  les  confomptifs.  Après  quelque  temps  un  troi- 
fième  polype  revint  ,  &  une  troifième  tumeur  fe 
manifefta  à  l’angle  de  l’œil  ;  les  progrès  en  furent 
plus  rapides  &  accompagnés  de  douleurs  de  tête 
très-vives.  Malgré  ces  accidens  ,  l’habitude  du  corps 
étoit  en  affez  bon  état  ;  &  quoique  la  peau  fut  al¬ 
térée  ,  la  tumeur  ,  ainfi  que  le  polype  ,  n’exhaloient 
pas  d’odeur  putride  ;  cependant  les  glandes  de  la 
Tome  V,  H  h 
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bouche  devinrent  tuméfiées.  La  malade  parut  foul^^ 
gée  par  quelques  remèdes  généraux  6c  altérans 
par  l’ouverture  d’un  cautere  ; ,  mais  ,  malgré  ces 
moyens  ,  la  tumeur  de  l’angle  de  l’œil  fit  des  pro, 
grès  fi  confidérables  ,  6c  le  finus  maxillaire  que  I’oq 
n’avoit  pas  foupçonné  malade  ,  fe  remplit  fi  exac- 
tement  ,  que  les  parties  palatines  des  os  maxillaires 
fe  réparèrent;  un  gonflement  confidérable  furvinc  à 
toute  la  membrane  interne  de  la  bouche  ;  les  gen, 
cives  devinrent  dures  6c  racornies  ,  6c  la  malade 
mourut  au  mois  de  Mars  175^. 

Les  parties  malades  ayant  été  examinées  après  la 
mort,  on  reconnut  dans  le  finus  maxillaire  une  tu¬ 
meur  très-confidérable  qui  le  remplifioit  6c  qui  fe 
rendoit  en  partie  fous  larcade  zigomatique  6c  en 
partie  vers  l’angle  de  l’œil  où  elle  avoir  un  volume 
prefque  double  de  la  portion  contenue  dans  le  finus. 
La  portion  palatine  d'e  l’os  maxillaire  étoit  écartée 
de  deux  travers  de  doigts  ,  toute  la  rangée  fupé- 
rieure  des  dents  étoit  totalement  tranfpofée,  6c  if 
n’y  avoir  ni  ulcère  aux  parties  molles ,  ni  carie  aux 
parties  dures.*  Les  deux  tumeurs  étoient  fquirrheufes 
6c  on  ne  trouva  aucune  apparence  de  polype  dans 
la  narine. 

Les  fuccès  ne  méritent  pas  feuls.  notre  attention, 
6c  quoique ,  dans  cette  obfervation  ^  on  ne  voie  pas 
la  guérifon  fuccéder  au  traitement  ,  elle  n’en  eft 
pas  moins  utile  pour  éclairer  la  pratique  dans  des 
cas  femblables.  On  obfervera  ,  fans  doute,  6c  avec 
raifon  ,  que  fi  la  maladie  a  paru  firnple  d’ahord 
6c  locale  ,  la  reproduélion  du  polype  de  la  narine 
6c  de  la  tumeur  à  l’angle  de  l’œil  répétée  confécu- 
tivemeiit  jufqu’à  trois  rois  en  alfez  peu  de  temps , 
devoir  faire  foupçonner  une  caufe  cachée  dans  ces 
maladies  ,  6c  même  ne  pas  laifler  douter  qu’elles 
n’euffent  un  principe  commun  dans  le  finus  ma¬ 
xillaire  ,  6c  ce  que  rinfpeétion  des  parties  a  fài£ 
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voir  après  la  mort ,  paroiffoit  fu£6famment  démon- 
tré  pendant  la  vie  ,  par  la  neture  êc  leipèce  es 
âccidens.  Telle  eft  la  réflexion  que  préfente  la  nar¬ 
ration  de  ce  fait  ;  mais  fl  on  le  compare  avec  ceux 
que  nous  avons  rapportés  ci  -  devant ,  on  ne  voir, 
dans  ce  cas,  aucune  élévation  à  l’os  maxillaire,  ex¬ 
cepté  dans  le  dernier  temps  j  le  farcôme  ne  fe  porte 
pas  du  côté  des  alvéoles  ,  il  n’y  a  point  de  maladie 
apparente  dans  ces  parties  ,  ce  qui  laifîbit  regarder 
comme  un  vice  local  le  polype  de  la  narine  ,  ainfi 
que  la  tumeur  à  l’angle  de  l’csil  ;  il  n’efl:  donc  pas 
furprenant  que  le  Praticien  ,  qui  a  donné  des  foins 
à  cette  maladie  ,  en  ait  d’abord  méconnu  la  caufe. 

Il  a  fenti  de  quelle  importance  pouvoir  être  la  con- 
noiflTance  d’un  pareil  fait ,  que  l’on  doit  regarder 
comme  un  cas  rare;  &  cette  Qbfervation ,  jointe  à 
celles  qui  précèdent  ,  jette  flir  cette  matière  un  jour 
donc  on  feroit  privé  fans  la  réunion  de-  piufleurs 
faits  de  cette  efpèce.  Ici  les  progrès  lents  de  la  ma¬ 
ladie  auroient  laifîe  quelque  efpoir  de  guérifon  ;  s’ils 
font  plus  rapides  ,  on  n’en  peut  efpérer  aucune; 
c’efl:  ce  que  prouve  l’Obfervation  fui  vante  qui  mé¬ 
rite  quelque  attention  par  l’efpèce  de  défordre  fln- 
gulier  furvenu  dans  les  parties. 

Un  Soldat  invalide' s’étant  fait  arracher  une  dent,  vîïlobses.- 
une  fubftance  farcomateufe  qui  avoir  fon.flegedans  ration furun 
le  flnus  maxillaire  du  côté  droit  ,  fe  fit  jour  peu  de  nus^^^xiUakê 
temps  après  par  l’alvéole.  Ce  Soldat  ,  dans  lequel  qui  s’étendoit 
on  ne  pouvoir  foupçonner  aucun  vice  vénérien  ou 
fcorbutique  ,  fit  connoitre  fa  maladie  après  qu’elle  l'Auteur?’ 
eut  fait  un  progrès  déjà  confidérabje  ;  ce  qui  rfa 
permis  d’employer  qu’une  cure  palliative. 

Après  la  mort  du  malade  ,  j’examinai  cette  ma¬ 
ladie  ,  &  voici  ce  que  j’ai  obfervé  ,  ayant  fcié  ver¬ 
ticalement  la  tête.  La  tumeur ,  qui  étoit  très-confi- 
dérable  ,  étoit  étendue  vers  l’orbite  ,  le  nez  ,  les 

Hh  ij  , 
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amygdales  ,  le  voile  du  palais  &  le  côté  externe 
des  'mâchoires.  Ayant  enlevé  les  tégumens  ,  j’^xa. 
minai  d’abord  la  partie  de  la  tumeur  étendue  dans 
l’orbite  ,'qui  avoit  chaffé  l’œil  en  dehors.  Cette  tu¬ 
meur  ,  extérieurement  plus  groflé  qu'un  œuf ,  étôit 
continue  par  lorbite  avec  une  produdion  lembla- 
ble  fituée  dans  le  finus  maxillaire  j  qui  s’étendoit 
dans  la  narine  droite  en  fe  portant  jufqu’au  pa¬ 
lais  ,  fe  çontinuoit  enfuite  poiférieurement  le  long 
du  voile  du  palais  &  jufqu’à  la  partie  prefquè_  an¬ 
térieure  de  la  folfe  palatine  ;  extérieurement  elle 
s’étendoit  le  long  de  larcade  zigomatique  qui  étoit 
déjettée  un  peu  en  dehors  &  le  long  de  la  mâchoire 
inférieure  ,  tant  extérieurement’  qu’intérieurement. 
Les  glandes  parotides  &  maxillaires  J  ainfi  que  les 
parties  voiiines  ,  étoient  feulement  déprimées  par 
ces  tumeurs ,  &  n’étoient  point  altérées.  L’os  unguisj 
la  'partie  latérale  droite  de  l’os  éthmoïde ,  le  cornet 
inférieur  du  nez ,  Fos  du  palais ,  étoient  entièrement 
détruits  par  le  ramoiliffement  ;  l’os  maxillaire  étoit 
auffi  prefque  entièrement  détruit  ,  excepté  du  côté 
du  bord  orbitaire,  où  l’on  en  appercevoit  quelques 
réftes  ,  &  du  côté  antérieur  &  inférieur  reftoit  une 
petite  ^rtion  de  cet  os  où  étoient  encore  quatre 
dents.  Dans  le  lieu  où  l’extradion  de  la  dent  avoit  , 
été  faite  d’abord  ,  on  remarquoit  une  efpèce  de 
conduit  étendu  dans  la  partie  de  la  tumeur  qui  oc- 
cupoit  le  finus  maxillaire.  Cette  tumeur ,  dans  toute 
fon  /étendue  ,  étoit  folide  ,  &  la  matière  qui  la 
formoit ,  fe  durcifîbit  par  la  chaleur.  Les  os  étoient 
comme  fondus  ,  émincés  &  détruits  ,  fans  qu’il  y 
eut  aucune  carie  dans  la  circonférence. 

S’il  y  a  quelque,  vice  particulier  dans  îes^  hu¬ 
meurs ,  cette  maladie  s’étend  prefque  à  tous  les  finus  y 
produit  des  défordres  qui  n’admettent  aucun  re¬ 
mède.  Une  Obfervation  de  M.  Léaulté  ,  rapportée 
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parmi  celles  de  M;  Ledran  (æ)  j  mente  de  trouver 
place  ici  par  extrait. 

Un  homme  ,  âgé  d’environ  foixante-douze  ans  , 
attaqué  d’une  douleur  vive  au-deffus  des  dents  inci-. 
fives  du  côté  gauche  ,  fe  fit  arracher  une  des  prer 
mieres  dents  molaires.  Le  lendemain  une  excroif- 
fance  parut  dans  l’alvéole  ,  &  les  gencives  de-ce 
côté  étoient  fort  gonflées.  On  tenta  inutilement  de 
confommer  cette  excroiflance  par  les  cautères  ac¬ 
tuels  &  potentiels  ;  le  régime  ne  fut  pas  plus  utile  ; 
la  tumeur  s’étendit  tout  le  iorig  de  la  mâchoire' juf- 
qu’à  la  derniere  des  dents  molaires  ,  tant  en  de¬ 
hors  qu’eu  dedans  •  jufqu’aux  os  du  palais  &  fit 
un  tel  progrès  en  deux  mois  ,  qu’elle  s’éteridoit  en¬ 
tre  les  os  du  nez  &  de  la  pommette  jufqu’au  grand 
angle  de  l’csil  qui  en  paroiflbit  repouflé  du  côté  du 
petit  angle. 

M.  Léaulté  ,  qui  prit  foin  de  ce  malade  ,  connut 
que  cette  tumeur  étoit  folide  ,  &  y  apperçut  deux 
conduits ,  dont  l’un  pénétroit  par  l’alvéole  dans  le 
finus  ,  &  l’autre  fe  portoit  du  côté  des  os  du  palais 
qui  étoient  cariés.  La  tumeur  farcomateufe  qui  oc- 
cupoit  le  finus ,  chaffoit  les  os  en  dehors  ,  fortoit  par 
l’alvéole  &  fournifToit  une  grande  .quantité  de  fanie. 
Envain  on  fit  faire  l’extradion  de  plufieurs  dents  ; 
les  grandes  incifions  ,  la  fedion  de  la  tumeur  ,  le 
plus  haut  qu’il  fut  poflible  ,  &  la  feâion  de  la  tu- 
meur  qui  occupoit  dans  la  bouche  la  partie  anté¬ 
rieure  &  latérale  gauche  de  la  gencive  ,  ne  furent 
d’aucune  utilité  ,  quoique  trois  tumeurs  de  la  voûte 
du  palak  parufîent  avoir  cédé  à  ces  opérations.  Un 
petit  refte  de  tumeur  qui  n’avoit  pu  être  emporté, 
fit  en  peu  de  temps  des  progrès  confidérables  j  l’o¬ 
deur  qui  exhaloit  de  la  tumeur  étoit  fétide  ;  les  os 
cariés  fourniflbient  des  efquilles  j  il  y  avoit  des  hé- 
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morrhagies  fréquentés.  On  tenta  encore  d  extirper 
tumeur  qui  rempliflbit  le  finus.  Par  cette  opération 
on  découvrit  le  mauvais  état  des  parties  ,  &  on  v\[ 
naître  des  accidens  ,  qui  ne  finirent  qu’avec  la  vie 
environ  quinze  jours  après  la  première  opéracionl 
.  L’examen  des  parties  fit  voir  une  defirudion  prefj 
que  générale  des  os  maxillaires ,  de;:la  pommette  6c 
même  de  ceux  de  la  bafe  du  crâne  qui  paroiffoienc 
fans  confiftance.  Tous  les  finus  étoient  remplis  d  ex- 
çroifîknces  fongueufes  ,  &  on  lentoit;  feulement  quel, 
ques  ffagmens  d’os  vermoulus  mêlés  avec  les  parties 
molles.  -  -  ’  ;  » 

:  Il  paroit  convenable  de  croire  ,  après  l’état  où 
étoient  les  gencives  ,  que  cette  maladie  a  été  cau- 
fée  &  entretenue  par  un  vice  fcorbutique.  Le  ma¬ 
lade  n’ayant  d’abord -  cherché  aucun  fecours  ,  l’alté¬ 
ration  s’efi:  étendue  fort  loin  ;  l’aecroifièment  de  la 
tümeur  5  les  changeniens  qui  y  font  furvenus  &  la 
deftruâion  des  os  ,  ont  rendu  cette  maladie  incu¬ 
rable,  &  l’ont  fait  dégénérer  en  carcinome.  On  ne 
peut  ,  en  pareil  cas  ,  efpérer  aucun  fuccès  ,  k  moins 
que  l’on  ne  combatte  la  maladie  dans  les  premiers 
temps  ;  ce  qui  devient  fouveiit  d’autant  plus  diffi¬ 
cile  ,  quelle  ne  fe  fait  connoître  qu’après  avoir  fait 
beaucoup  de  progrès. 

§.  I  I. 

Nous  avons  remarqué  ci  -  devant  *  ,  que  les 
ladies  des  parties  molles  qui  recouvrent  le  finus  pou^ 
voient  fou  vent  agir  fur  les  parties  dures  ,  de  leur 
communiquer  diverfes  altérations  ;  mais  la  maladie 
de  l’os  n’efi:  pas  toujours  ainfi  un  effet  confécutif  i 
elle  peut  arriver  imtriédiatement  par  une  difpofîdo® 
vicieufe ,  Sc  alors  elle  fè  communique  quelqucfôfe 
aux  parties  molles.  L’exoftofe  des  os  qui  forment  le 
finus  ,  va  fixer  notre  attention ,  nous  allons  exa- 
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miner  comment  on  doit  la  traiter  ,  tant  pour  la  dé¬ 
truire  que  .pour  prévenir  le  défordre  qui  pourroïc 
en  réfulter  dans  les  parties  voifines. 

TTne  Exoftofe  de  l  os  maxillaire  n’eft  pas  aum  Signes  des 
facile  à  diftinguer  que  celle  des  autres  os  ,  la  dila¬ 
tation  des  parois  du  linus  maxillaire,  par  une  fup- 
puracion  intérieure  ou  un  farcôme  ,  peut  en  impo- 
l'er  quelquefois  ,  &  on  ne  reconnoîtra  l’exoftofe  des 
parois  du  finus  ,  qu’en  ayant  égard  aux  lignes  qui 
auront  précédé  la  maladie.  Nous  avons  parlé  des  ~ 

lignes  qui  fervent  k  connoitre  la  fuppuration  ôc  le 
farcôme  du  linus ,  &  ils  feroient  fuffilans  pour  dif¬ 
tinguer  la  dilatation  du  linus  à  la  fuite  de  ces  ma¬ 
ladies  d’avec  l’exoltofe  ;  mais  un  ligne  plus  certain 
pour  la  reconnoître  ,  c’elt  qu’outre  l’abfence  des 
lignes  de  la  fuppuration  &  du  farcôme  ,  les  parois  , 
grolîies  du  linus  ,  préfenteront  une  réliftance  folide 
dans  le  cas  d’exoftofe  :  au  contraire  ,  dans  le  cas 
de  dilatation  ,  les  dimenlions  de  l’os  étant  augmen¬ 
tées  aux  dépens  de  fes  parois  ,  l’os  émincé  rélifte 
très- peu  ,  &  pafte  prefque  à  un  état  de  mollefte. 

Lorfque  l’exoftofe  eft  récente  ,  peu  folide  ,  fouvent’ 
k  guérifon  peut  être  parfaite  par  le  feul  moyen  des 
remèdes  appropriés.  Mais  li  elle  eft  dépendante  d’un 
vice  particulier  ,  elle  doit  être  traitée  par  les  re¬ 
mèdes  fpéciliques  contre  l’efpèce  de  vice.  Nous  avons 
vu  des  exemples  de  ces  maladies  produites  par  un 
vice  vénérien  ,  terminées  heureufement  par  l’admi- 
niftration  du  mercure.  Si  l’exoftofe  rélifte  à  ces  re¬ 
mèdes  ,  l’habitude  du  corps  étant  du  refte  bien  dif- 
pofée  ,  ou  li  elle  dépend  d’un  vice  limplement  lo¬ 
cal  ,  alors  on  peut  attaquer  l’exoftofe ,  &  la  Chirur¬ 
gie  fournit  différens  moyens  pour  la  guérir. 

L’ufage  des  topiques  ne  doit  pas  être  indilFérent 
pour  la  guérifon  de  ces  maladies  ,  furtout  li  elles 
font  récentes,  &  on  a  vu  quelquefois  ces  remèdes 
réuflir.  Ainli  les  topiques  convenables ,  foit  en  forme 


248  M  A  t  a  d  i  e  s 

de  cataplafme  ,  fok  particuliérement  en  forme  d’em¬ 
plâtre  f  .doivent  être  employés  d’abord  &  l’ongtenips 
avec  les  remèdes  intérieurs  convenables.  ’ 

On  ett  d’autant  plus  autorifé  â  en  tenter  l’ufage 
qu’il  n'entraîne  aucun  inconvénient.  Si  les  remèdes  ex¬ 
térieurs  ,  long-temps  continués  ,  font  infructueux,  alors 
il  faut  découvrir  l'exoltofe  Ôc  l’attaquer  par  la  perfo¬ 
ration  fimple  ,  par  le  trépan  ,  ou  même  par  le  moyen 
du  cifeau  j  mais  ces  opérations  doivent  être  exécu¬ 
tées  avec  beaucoup  de  délicatelî'e  &  de  prudence. 
L’Obfervation  fuivante  fera  voir  comment  on'  peut 
agir  dans  des  cas  de  cette  nature  (a).^ 

X.  Obser-  Une  payfanne  portoit  à  la  joue  droite  ,  âu-def- 
ixioN.  fous  de  l’os  de  la  pommette  ,  une  tumeur  élevée  qui 
la  défiguroit  beaucoup.  M.  Runge  le  pere  crut  d a- 
bord  que  cette  tumeur  étoit  l’effet  de  récartemeht 
du  finus  maxillaire  caufé  par  un  amas  de  fluides, 

‘  comme  il  l’avoit  obfervé  dans  un  autre  cas.  Mais 
ayant  examiné  la  maladie  de  plus  près  voyant 
que  la  tun-^eur  étoit  inégale  ,  que  les  os  ne  cédoient 
point  au  toucher  if  commença  â  douter  de  la  na¬ 
ture  du  mal.  Cette  femme  paroiffoit  affez  bien  conf- 
tituée  ;  cependant  elle  n’étoit  pas  réglée  &  étoit  afè 
feffée  d’un  vice  fcorbutique ,  ce  qui  donna  lieu  à  M. 
Runge  de  croire  que  cette  maladie  étoit  non- feu¬ 
lement  une  exoftofe  ,  mais  encore  qu’il  y  avoit  de 
la  matière  épanchée  dans  le  finus. 

Pour  s’affuref  davantage  de  la  nature  de  la  itia- 
iadie  ,  il  tenta  d’introduire  un  biftouri  entre  la  joue 
&  la  gencive  ,  dans  l’endroit  le  plus  éminent  de  la 
tumeur  ;  mais  il  fentit  une  grande  réfiftance.  Com¬ 
me  rinftrument  avoit  peu  pénétré  ,  il  conclut  que 
l’os  étoit  poreux,  qu’il  s’étoit  épaifîi  ,  &  dèsdors 
qu’il  avoit  à  combattre  une  exoftofe.  Il  fit  alors  exté- 

_(a)  h  neuvième  Obfervation  ,  dans  la  Diflertation  de  Range  > 

Pt<^rbis  pr&cipu.is  ftnuüm  3  Tom.  1.  Di fput,  ab  Hallero  eiitar,  , 
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rieiireraent  la  feâion  des  tégumens  fur  la  tumeur , 
il  appliqua  en/uice  un  trépan  perforatif  ,  &  l’os 
étant  poreux-,  un  ftilet  y  pénétroit  facilement  ;  mais 
avant  de  parvenir  à  la  cavité  du  finus  ,  il  fallut 
percer  plus  de  cinq  lignes.  L’ouverture  faite  donna 
iffue  à  une  grande  quantité  de  fluide.  Les  panfemens 
convenables  ne  firent  point  diminuer  la  tumeur  , 
ce  qui  détermina  M,  Runge  à  enlever  tout  ce  qu’il 
pourroit  de  l’exoftofe  par  le  moyen  d’un  trépan  par¬ 
ticulier.  Ayant  ainfî  emporté  une  grande  portion  de 
l’os,  la  joue  s’eft  affaifiee  ,  la  difformité  a  diminué, 
&  lïnftrument  ne  pouvant  être  porté  par-tout  ,  il 
eft  encore  refté  une  partie  de  la  tumeur.  La  ma¬ 
lade  faifant  ufage  des  remèdes  intérieurs  convena¬ 
bles  ,  la  tumeur  a  ceffé  de  croître  ,  &  on  pouvoit 
efpérer  qu’avec  le  temps  les  os  reprendroient  leur 
état ,  d’autant  mieux  que  la  cavité  du  finus  avoit 
diminué  au  point  qu’une  petite  tente  fuffifoit  pour 
la  remplir.  M.  Runge  perdit  alors  la  malade  de 
vue  ,  &  peut-être  cette  grande  maladie  aura  feule-i 
ment  été  fuivie  d’une  fiftule  ,  fi.Uouverture  ,  du  côté 
des  narines  ,  s’efl:  oblitérée  pendant  la  maladie  de 
l’os. 

Si  la  perforation  de  l’os  &  le  trépan  ne  fuffifoienc 
pas,  &  même  fi  l’exoffofe  étoit  fuppurée  jff’ufage 
du  cautere  aêtuel  deviendroit  fou  vent  préférable  pour 
deffécher  l’os  &  le  difpofer  à  une  falutaire  exfolia¬ 
tion.  Au  refte  ,  les  connoiffances  d’un  Chirurgien 
éclairé  lui  fourniront  des  vues  félon  la  diverfité 
des  cas. 

Le  défordre  produit  ,  par  une  exoffofe  du  finus 
maxillaire  ,  ne  fè  borne  pas  rou jours  au  gonflement 
de  1  os  &  a  1  expanfion  de  fes  parois.  L’engorgement 
de  la  membrane  qui  tapiffe  le  finus  ,  fa  dégénéra¬ 
tion  en  tumeur  fongueufe  ,  &  l’efpèce  d’altération 
qui  peut  y  furvenir  confécutivement  ,  la  changent 
quelquefois  au  point  de  lui  donner  une  confifiance 
Tome  V,  I  i 
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folide ,  &  de  former  intérieurement  une  concrétion 
fpongieufe.  Ces  cas  paroiiTent  rares  dans  la  pra^, 
que  ,  ^  trouve  aucun  exenqple  dans  les 

Obfervateurs.  M.  David  a  comniuniqué  à  l’Acadé¬ 
mie  un  fait  de  cette  nature  que  je  crois  devoir  rap- 
peller  ici  (  ^  ). 

XL  Observ.  Un  homme  ,  âgé  de  trente-trois  ans  ,  poftoit  de- 
fur  une  exof- pyjs  long- temps  unc  tumeur  confidérahle  placée 
Iveclinccôn-  dâns  k  régioti  du  finus  maxillaire  du  côté  droit, 
crétion  fpon-  laquelle  d’une  part  déprimoit  la  portion  palatine  des 
rnvm^Mem'  maxülaire  &  palatin  du  même  côté  ;  de  façon 
bredei’Acadé-  que  la  langue  n  avoit  plus  la  liberté  de  les  mouve- 
mens  ,  pendant  que  de  l’autre  cette  tumeur  prefîbit 
affez  fortement  contre  le  plancher  inférieur  de  l’or¬ 
bite  5  pour  pouffer  l’œil  au  dehors.  Cette  tumeur 
avoit  foulevé  en  devant  la  portion  de  l’os  maxillaire 
&  de  l’os  de  la  pommette  qui  la  couvroit  fort  au-def- 
fus  du  niveau  de  la  partie  la  plus  faillaiite  du  nez, 
pendant  qu’en  arriéré  elle  s’étendoit  jufqu’au  fond 
de  l’arriere-bouche.  Ses  efforts  fur  les  parties  laté¬ 
rales  étoient  relatifs  a  ceux  qui  viennent  d’être  in¬ 
diqués.  Malgré  cette  grande  étendue  du  mal M. 
David  ,  déterminé  fur-tout  par  le  courage  du  ma- 
îade  ,  ofa  en  tenter  la  curation.  :  _ 

Après  avoir  mis  a  découvert  la  coque  offeufe  qui 
couvroit  la  partie  antérieure  de  la  tumeur  ,  il  f^ia 
de  bas  en  haut  toute  la  partie  faillante  qui  donna 
une  portion  de  fphère  de  près  de  trois  pouces  de 
diamètre.  Cette  pièce  enlevée ,  il  trouva  que  la  tu¬ 
meur  étoit  formée  par  une  fubftance  blanche  ,  affez 
dure,  quoique  fpongieufe  &  reffemblant  affez  bien 
à  l’agaric  un  peu  mou  ;  elle  occupoit  le  linus  ma¬ 
xillaire  ,  dont  elle  avoit  abfolument  changé  la  fotiue 
&  extraordinairement  étendu  les  dimeiifionsv  Avec 
de  la  patience  &  diffère  ns  procédés  ,  M.  Pavm 

'  )  CetVe  .Obfervation  eft  inférée  dans  fon  Traité  d'e  laNüïfitioô 
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parvint  à  enlever  en  entier  cette  fubftaoce  cpii  >  dans 
des  endroits  fur-tout ,  étoit  très-adhérente  a  ion  en¬ 
veloppe  offeufe  ;  il  brifa  même  ,  maigre  toutes  les 
précautions  ,  le  plancher  inférieur  de  l’orbite  ,  & 
ce  ne  fiit  qu’avec  bien  de  la  peine  qu’il  vint  à  bout 
d’arracher  la  portion  de  cette  fubftance  qui  s’éten- 
<ioiirdaas  Tarriere-bouche  ;  celle  qui  portoit  fur  la* 
portion  palatine  de  l’os  maxillaire  ne  pouvant  être 
emportée  en  entier  {ans  enlever  ce  plancher  infe¬ 
rieur  de  la  tumeur.  Le  feu  fut  appliqué  diverfes 
reprifes  fur  les  parties  qui  avoieiit  échappé  a  i  inf- 
îrument  tranchant ,  aux  crochets  ,  aux  élevatoires 
&  aux  rugines.  L’opération  terminée  ,  il  y  eut  un 
vuidedont  les  dimenfîons  de  devant  en  arriéré  étoient 
de  quatre  pouces  &  demi ,  celles  de  gauche  à  droite 
&  de  deffus  en  delTous  de  plus  de  trois  pouces  ;  le 
plancher  inférieur  dans  ce  moment  relia  fort  mince , 
&  le  fupérieur  qui  foutenoit  l’osil  l’étoic  encore  da¬ 
vantage.  M.  David  a  obfervé  que  la  déprelîion  des 
parties  ,  combinée  avec  une  efpèce  de  régénération  , 
a  contribué  à  effacer  un  pareil  vuide.  Le  plancher 
inférieur  de  la  tumeur  qui  étoit  très-mince  le  27 
Juin  1770  ,  jour -de  l’opération  5  &  qui  l’écoit  devenu 
encore  davantage  par  la  chute  des  efcarres  que  le 
feu  y  avoit  faites  ,  avoir  plus  d’un  pouce  éc  demi 
d’épailfeur  ,  le  10  Août ,  &c  à  cette  époque  il  avoit 
pouffé  tant  de  chairs  du  plancher  fupérieur  ,  qu’il 
étoit  auffi  devenu  très-épais  ,  &  qu’il  y  avoit  déjà 
entre  ces  deux  planchers  fi  diftans  le  jour  de  l’o¬ 
pération  ,  plufieurs  points  de  contad  k  leur  partie 
pofiérieure.  De  jour  k  autre  ,  les  dimenfîons  de  ce 
grand  vuide  ont  diminué  au  point  que  le  foixan- 
tième  jour  après  l’opération  ,  le  vuide  étoit  réduit 
k  la  partie  antérieure  ou  il  n’ofFroit  plus  qu’une  ca¬ 
vité  affez  petite. 

La  conduite  que  M.  David  a  tenue  dans  ce  cas 
-mérite  l’attention  des  Praticiens  ;  elle  fait  voir  juf- 
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Dèfcripcion 
«fune  exoftofe 
finguliere. 
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qu’à  quel  point  on  peut  efpérer  àcs  fecours  de  l’Art 
&  on  ne  peut  diiconvenir  que  fi  le  malade  a  mon! 
tré  du  courage  pour  déterminer  un  traitement  qn' 
.étoit  aufli  difficile  &  hafardeux  ,  il  ne  falloir  pa 
moins  de  courage  &  de  fagacité  dans  le  Chirurgien 
qui  a  eu  la  fatisfadion  de  voir  fes  efforts  fuivis  du 
plus  grand  fuccès.  Mais  quelles  que  foient  les  ref- 
fburces  de  la  Nature  ,  les  défordres  font  quelque^ 
fois  fi  grands  ^  qu’on  ne  pourroit  fe  permettre 
fans  témérité  des  tentatives.  Tel  eff  le  cas  du  fuj^j 
dont  M.  Beaupréau  a  préfenté  la  tête  à  l’Académie 
en  1767.  Cette  piece  d’Anatomie  -  Bathologique 
montre  une  exoftofe  d’un  volume  confidérable  ,  & 
d’une  -conformation  finguliere  ,  qui  nous  a  paru 
digne  de  remarque,  &  mériter  une  place  dans  ce 
Mémoire. 

Quoique  nous  n’ayons  aucun  détail  fur  fes  acci- 
-dens  qui  ont  accompagné  ce  mal  ,  puifque  c’eft 
le  hafard  qui  a  procuré  à  des  FofToyeurs  cette  pièce 
vraiment  curieufe  ;  nous  croyons  cependant  que  la 
dèfcripcion  peut  en  être  utile  pour  donner  une  idée 
de  cette  maladie  rare  ,  &  faire  connoître  les  prin¬ 
cipaux  fymptômes  qui  ont  pu  l’accompagner.  La 
planche  qui  y  eft  jointe  fervira  encore  à  faciliter 
Fintelligence  de  la  defcription.  (  Fbyq  Planche  IX.  ) 

L’Exoftofe  dont  il  eft  ici  queftion  occupe  tout 
le  finus  maxillaire  du  côté  droit ,  &  confond  dans 
fa  maffe  une  partie  des  os  voifins  ;  elle  fait  parti¬ 
culiérement  faillie  en  devant  ,  &  s’étend  beaucoup 
vers  le  bas.  Sa  longueur  prife  depuis  le  bord  infé¬ 
rieur  de  l’orbîte  jufqu’en  bas  a  près  de  fix  pouces; 
fa  circonférence  ,  mefurée  dans  l’endroit  le  plus 
faillant ,  depuis  l’os  de  la  pommette  en  paffant  fous 
l’os  maxillaire  &  les  ailes  du  fphénoïde  de  ce  côté, 
eft  d’environ  un  pied.  La  partie  fu périeure  de  l’os 
nnaxillaire  fait  faillie  du  côté  de  forbite  &  en  ré¬ 
trécit  la  cavité  ;  l’os  unguis  ,  confondu  dans  la  tu.- 
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meur  ,  eft  prefque  entièrement  effacé.  L’exoftofe  , 
par  fon  volume,  a  déterminé  les  os  propres  du  nez 
a  o^auche ,  a  oblitéré  entièrement  la  cavité  droite  des 
nannes  ,  &  la  faillie  ,  du  côté  gauche  ,  eft  telle 
qu’elle  répond  prefque  au-defîbus  de  l’os  de  la  pom¬ 
mette  La  partie  inférieure  de  l’os  maxillaire  ,  en 
s’étendant  vers  le  bas  avec  la  maladie  ,  a  pris  une 
direftion  inclinée  &  oblique  à  gauche  ,  &  les  apo- 
phyfes  ptérygoïdes  de  ce  côté  ont  plus  de  lon¬ 
gueur  que  de  l’autre.  Ce  défordre  eft  remarquable , 
6c  s’étend  même  à  l’os  maxillaire  gauche.  L’os  de  la 
pommette  eft  confondu  dans  la  partie  fupérieure 
6c  externe  de  la  tumeur.  Il  fuit  de  cette  difpofition 
que  l’œil  devoit  être  gêné  dans  fes  mouvemens  , 
êc  jetté  en  partie  hors  de  forbite  ;  que  la  mem¬ 
brane  pituitaire  ne  pouvoir  fe  dégorger  qu’avec 
peine;  que  la  langue  devoit  être  entraînée. de  droite 
à  gauche  avec  gêne  &  douleur  ;  qu’elle  ne  pouvoir 
accomplir  fes  fondions  qu’avec  beaucoup  de  diffi¬ 
culté  ;  que  le  voile  du  palais ,  tiraillé  6c  diftendu  , 
ne  devoit  fe  prêter  a  la  déglutition  qu’avec  douleur; 
que  la  refpiration  devoit  être  laborieufe  ,  relative¬ 
ment  aux  changemens  qui  fe  paft'oient  dans  l’arriere- 
bouche  ;  qu’enfin  la  mâchoire  inférieure  ,  déjettée 
à  gauche,  ne  pouvoir  plus  opérer  la  maftication. 

Cette  exoftofe ,  extérieurement  lifte  &  polie ,  eft 
fort  dure  dans  fa  partie  fupérieure  ;  inférieurement 
la  fubftance  folide  ,  devenue  plus  mince  ,  manque 
en  quelques  endroits  ,  &  laifîe  pardà  appercevoir 
l’intérieur  de  la  tumeur.  La  fubftance  de  l’os  y  eft 
d’un  tiftii  fpongieux  ,  ferré ,  prefq^ue  femblable  h  la 
pierre-ponce;  les  parois  en  font  epaiflTes  en  géné- 
néral ,  &  dans  quelques  endroits  elles  ont  environ 
un  pouce. 

Cette  Obfervation  ,  ainfi  que  celles  qui  «la  pré¬ 
cèdent  ,  préfentent  des  exemples  de  véritable  exof- 
£ofe  du  fmus  ,  qu’il  convient  de  diftinguer  d’avec 
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des  affeaions  difFérentes  qiii  fembleiit  gonfler  le 
os  ,  ^  qui  peuvent  en  impofer  pour  cette  efpèce  dg 
maladie.  Cette  confidération  efl:  d’autant  plus  elTen! 
tieUe  que  le  périofte  efl;  fufceptible  de  fe  tuméfier' 
de  de  former,  fur  la  furface  des  os  des  engorgel 
mens  &  des  tumeurs  plus  ou  moins  compares  que 
l’on  prend  pour  des  exoflofes  ,  mais  qui ,  examinées 
après  la  mort,  ne  font  autre  ebofe  que  des  élévations 
formées  par  le  périofle  épaifli ,  durci  ôc  changé  en 
une  fubflance  tantôt  comme  farcomateufe ,  ou  plq^ 
fouvent  femblable  k  de  la  graifle  ou  à  du  lard  durci' 
L’origine  ,  la  nature  ,  les  progrès  de  cette  maladie 
&  un  moindre  dégré  de  rénitence ,  la  diflingueront 
toujpurs  d’avec  l’exoflofe. 

Ces  tumeurs ,  auxquelles  on  doit  donner  le  nom 
d’hypéroflofes ,  font  diftinguées  par  M.  Aftruc  dans 
fon  Traité  des  Tumeurs  (a)  ,  fous  le  nom  de 
gommes  ou  de  tunieurs  gommeuies.  Il  en  cite  deux 
exemples  que  je  ne  crois  pas  devoir  rappeller  ici, 
parce  que  les  tumeurs  ,  dont  il  efl  queflion  dans  ces 
deux  Obièrvations  ,  ne  peuvent  être  regardées  com¬ 
me  des  tumeurs  gdmmeufes  ;  elles  font  plutôt  de 
véritables  ofléofarcômes  furvenus  confécutivement 
par  l’altération  du  périofle  ou  de  la  membrane  interne 
du  Anus ,  qui  font  le  fiége  primitif  de  la  maladie. 
Les  fucs  qui  y  circulent  ,  ayant  dégénéré  par  quel¬ 
que  caufe  que  ce  puifîe  être ,  ont  porté  enfuite  leur 
aâion  fur  les  os  qu’ils  ont  altérés ,  ramollis  de  chan¬ 
gés  au  point  de  les  confondre  dans  la  tumeur. 

Si  on  compare  ces  faits  avec  l’examen  des  tumeurs^ 
cancéreufes ,  &  particuliéreruent  avec  les  Obfer^a* 
dons  VIII  &  IX ,  rapportées  ci-devant ,  ou  recon- 
noîtra  que  des  tumeurs  fongueufes  ou  farcotna- 
teufes  dégénérées ,  ont  produit  des  maladies  abfulu" 
tuent  femblables  a.  celles  dont  parle  M.  Aftruc,  ^ 

(iz)  Tons.  1.  chap  3. 
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on  conclura  qu’il  n’a  été  nullement  fondé  a  ranpr 
ces  maladies  lous  la  claffe  des  tumeurs  qu  il  vouloir 
décrire  ,  &  fur  lefquelles  il  fe  plaint  que  les  Au- 
teurs  ayent  gardé  filence.  ,  -  /-a 

La  profonde  érudition  de  cet  Auteur  mente  lu- 
rement  des  éloges  ;  &  fans  chercher  à  les  afioiblir  , 
BOUS  croyons  qu’il  eft  prouvé  ,  par  les  remarques 
que  nous  venons  de  faire ,  combien  il  faut  etre  en 
garde  contre  la  doârine  répandue  dans  certains  Li¬ 
vres  ,  ôc  combien  peuvent  être  abufives  en  Mé¬ 
decine  les  feules  lumières  de  l’efprit  j  quand  elles 
ne  font  point  dirigées  par  la  pratique. 

§.  III- 


L’adion  des  inftrumens  de  différentes  efpèces  peut 
produire  des  plaies  pénétrantes  dans  le  finus  maxil¬ 
laire  avec  fracas  a  l’os.  Ces  plaies  doivent  être  re¬ 
gardées  comme  des  plaies  compliquées  ,  &  être 
traitées  de  même  ;  elles  exigent  de  plus  une  atten¬ 
tion  particulière  dans  le  traitement  ,  a  raifon  de  l’hu¬ 
midité  du  finüs  &  du  danger  qu’il  y  auroit  que  ces 
fortes  de  plaies  ne  devinffent  mluieufes  ;  cependant , 
ce  dernier  accident  n’eft  a  craindre  qu’autant  qu’il 
feroit  entretenu  par  la  préfence  de  quelques  pièces 
d’os,  ou  par  l’introdudion  de  quelques  autres  corps 
étrangers.  L’extradion  de  ces  corps  &  un  panfemenc 
méthodique  fuffifent  ordinairement  pour  procurer 
une  parfaite  guérifon. 

J’ai  vu,  en  1747  ,  à  l’Hôpital -de  la  Charité  de 
Paris  ,  un  homme  qui  avoir  à  la  joue  droite  une 
tumeur  fiftuleufe  de  laquelle  fortoit  la  pointe  d’un 
long  clou.  Ce  corps  étranger  ,  chaffé  par  une  arme 
a  feu  ,  avoir  pénétré  la  joue  du  malade  ,  de  façon 
que  la  tête  du  clou  s’étant  préféncée  la  première  , 
elle  avoit  percé  la  joue  &  le  linus  dans  lequel 
elle  étoit  engagée.  Ce  corps  eutretenoit  une  fiftule. 


Fractures 
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fur  un  clou  qui 
avoit  pénétré 
dans  k  finus 
maxillaire. 
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fur  un  éclat  de 
grenade  péné¬ 
trant  dans  le 
finus  Tuaxillai- 
re  ;  parM,  Al- 
LOUEL ,  pere  , 
Membre  de 
l’Académie. 
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M.  Foubert,  alors  Chirurgien-major  de  cet  Hôpital 
incifa  la  tumeur  julqu’a  la  fofl’e  maxillaire  ,  débar’ 
rafla  le  corps  étranger  ,  en  fit  l’extraâion  ,  &  ob¬ 
tint  aflez  facilement  la  guérifon  par  un  panfetnent 
convenable  ,  pendant  lequel  il  y  eut  quelques  ng. 
tites  exfoliations. 

L’Obfervation  fuivante  fert  encore  à  établir  la 
même  doâirine. 

Un  Officier  ,  blefîe  par  un  éclat  de  grenade,  le¬ 
quel  avoit  pénétré  dans  le  finus  maxillaire  ,  fe 
fenta  à  M.  Allouel ,  pour  lors  Chirurgien -  major 
des  Hôpitaux  de  Gand  ;  la  plaie  étant  déjà  avancée 
dans  fa  guérifon.  Quoique  cette  plaie  parût  tendre 
à  cicatrice  ,  il  reftoit  cependant  un  trou  du  diamètre 
de  deux  lignes  ,  duquel  fortoit  habituellement  une 
humeur  muqueufe.  Dès  ce  moment,  M.  Allouel, 
ne  doutant  point  que  le  finus  ne  fût  ouvert ,  s’in¬ 
forma  de  ce  qui  s’étoit  pafle  antérieurement,  &  il 
apprit  du  malade  qu’ayant  été  blefle  d’un  coup  de 
feu  dans  une  mêlée  ,  il  avoit  d’abord  été  panfé  par 
un  Chirurgien  qui  avoit  fait  peu  de  recherches ,  & 
qui  l’avoit  toujours  de  même  panfé  Amplement. 
Pour  lors  M.  Allouel  fe  détermina  k  aggrandir 
l’ouverture  Afluleufe  ;  il  découvrit  l’os  maxillaire 
enfoncé  à  l’endroit  du  Anus  ,  &  une  des  extrémités 
de  l’éclat  qui  en  remplifloit  prefque  entièrement 
la  cavité  &  qui  répondoit  à  la  Aflule  extérieure. 
Le  corps  étranger  fut  tiré  avec  quelques  efquilles , 
La  plaie  fuppura  ,  &  les  bords  fe  rapprochèrent 
beaucoup  en  quinze  jours  ,  à  l’exception  cependant 
d’une  petite  ouverture  qui  reftoit  dans  le  milieu  de 
la  plaie.  Comme  on  craignoit  que  la  plaie  ne  reftat 
encore  Aftuleufe  ,  on  la  cautérifa  légèrement  avec 
un  ftilet  rougi  au  feu  ;  mais  le  mucus  continuant 
de  couler  ,  la  cicatrice  ne  fe  At  point  après  la  chute 
des  efcarres.  Ce  moyen  ayant  été  inutile,  on  fcarip 
là  plaie  dans  toute  fon  étendue  ;  elle  fut  enfuite 
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panfëé  méthodiquement  &  avec  un  bandage  com 
preflif.  On  fit  coucher  le  malade  fur  le  côte  oppo- 
fé  à  la  maladie;  on  ne  leva  l’appareil  que  cinq 
jours  après ,  &  par  ces  précautions  ,  les  itiarieres 
étant  détournées  ,  la  plaie  fut  réunie  &  guérie.  Cette 
plaie  a  depuis  donné  iflue  a  une  efquille  &  s  eft 
refermée  parfaitement. 

Les  dents  peuvent  elles-mêmes  être  pouffées^dans 
le  finus  maxillaire  par  chute,  coup ,  ou  autre  caufe  , 
par-là  produire  la  fraâure  de  ces  os  du  côté  des 
alvéoles ,  &  donner  lieu  à  des  accidens  qui  ne  cef- 
feront  que  par  l’extrajâion  de  ce  corps  devenu 
étranger.  M.  Fauchard  en  rapporte  un  exemple  {à). 

Une  dent  canine  fut  enfoncée  ,  prefque  de  tra¬ 
vers  ,  par  un  Charlatan  ,  dans  le  finus  maxillaire  droit. 
Cette  dent  produifit  de  grandes  douleurs  en  cet  en¬ 
droit  ,  &  une  petite  tumeur  qui  fe  manifefta  fur  la 
joue  vers  le  nez,  de  laquelle  fuivirent  ,  en  dedans 
de  la  bouche,  trois- petits  trous  fiftuleux  qui  don- 
noient  ilTue  à  une  humeur  très-fétide  ,  &  deux  pe¬ 
tits  trous  fiftuleux  fur  la  joue.  Feu  M.  Petit  incifa 
la  tumeur,  découvrit  la  dent  &  la  tira  avec  des  pin¬ 
cettes.  Le  malade  guérit  peu  de  temps  après  par  les 
moyens  convenables. 

Il  réfulte  de  ces  Obfervations  que  les  plaies  des 
finus  maxillaires,  compliquées  de  corps  étrangers  , 
ne  peuvent  être  guéries  ,  jufqu’à  ce  qu’on  ait  fait 
i’extraêbon  de  ces  corps  ,  dont  la  préfence  eft  un 
obftacle  abfolu  à  la  guérifon.  Après  leur  extraftion, 
ces  plaies  fe  terminent  prefque  d’elles-mêmes  ,  &  fi, 
elles  réfiftoient  un  peu  ,  on  aideroit  la  nature  par 
une  compreflîon  légère ,  ou  en  faifant  fituer  le  ma¬ 
lade  fur  le  côté  oppofé  ,  pour  empêcher  l’affluence 
des  humeurs  muqueufes  vers  la  plaie. 

Le  défie  de  n’expofer  qu’une  dodrine  appuyée  fur 

(<2  )  Le  Chirurgien  Denîifte  ,  Tom.  I ,  pag.  391.  fécondé  édition. 
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fur  une  denc. 
enfoncée  dans 
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laire. 
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des  faits ,  nous  engage  à  ne  pas  nous  arrêter  ici  fuj. 
des  vers  qui  pourroient  paffer  du  nez  dans  le 
maxillaire  ,  ou  s’y  engendrer.  On  ne  doute  pas  q^»n 
pûilTe  y  avoir  des  vers  dans  le  nez;  l’Hiftoire  de  1’^, 
cadëmie  des  Sciences  en  fournit  deux  exemples  (a) . 
Fabrice  de  Hilden  {b.)  rapporte  qu’un  enfant  q(j 
avoit  des  douleurs  de  tête  fort  vives  ,  en  fut 
barr^lTé  ,  après  avoir  rejetté  par  l’éternuement  une 
grande  quantité  de  matière  purulente  très-fétide  4 
un  gros  ver.  On  lit  auffi  dans  Tulpius  (c)  qu’une 
fille  qui  avoit  des  douleurs  de  tête ,  n’en  fut  guérie 
que  par  la  fortie  d’un  ver.  De  même  la  préfence  de 
ces  infedes  dans  le  finus  eft  pofîible  ,  &  l’Obfervar 
tion  de  M*  Dupont  nous  a  fourni  un  exemple  de 
Ja  génération  d’un  grand  nombre  de  petits  vers 
dans  cette  cavité.  Le  traitement  de  la  maladie  du 
finus  a  donné  iflue  à  ces  animaux  qui  ont  été  dé¬ 
truits  par  les  moyens  convenables  ;  a  là  vérité  on 
n’y  voit  pas  que  le  finus  ait  été  ouvert  dans  cette 
întention  ;  mais  néanmoins  cette  Obfervation^  peut- 
être  unique  en  ce  point ,  pourroit  fervir  d’exemple, 
&  fournir  des  vues  fur  la  conduite  qu’il  conviendroit 
de  tenir  en  pareil  cas  ,  fi  on  avoit  des  fignes  fuffifans 
de  la  préfence  de  ces  infedes. 


P.  S,  Les  Praticiens  qui  regardent  le  cautere 
aduel  comme  le  moyen  le  plus  sûr  &  le  plus  effi¬ 
cace  qu’on  puiffe  employer  pour  la  guérifon  des 
excroifîances  fongueufes  du  finus  maxillaire,  trou¬ 
veront  dans  les  Obfervations  III  J  V  &  XI  de  la 
Dilfertation  qu’on  vient  de  lire  ,  des  faits  pofitifs 
qui  confirment  leur  dodrine.  Les  Gbfervations  Vî? 
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vu ,  VIII  &  IX  ,  préfentenc  fur  ce  même  objet 
des  faits  négatifs ,  donc  les  confequences  refléchies 
ne  feront  pas  moins  convaincantes.  Cfoira-t-on  en 
effet  que  les  maladies  dont  il  y  efl:  queftion ,  euflent 
été  incurables  entre  les  mains  d’Ambroife  Paré ,  de 
Marc-Aurele  Séverin  ,  de  Ruifch ,  qui,fe  font  fervi 
du  feu  ^  avec  le  plus  grand  fuccès ,  pour  la  deftruc^ 
tion  radicale  de  pareilles  tumeurs,  qu’un  traitement 
moins  héroïque  n’auroit  fait  qu’irriter  !  Une  Ob.- 
fervation  que  feu  M.  Croilfanc  de  Garengeot  a  lu 
à  l’Académie  ,  le  trepte  Mars  1741  ,  a  paru  intéref- 
faute  &  mériter  d’être  publiée  à  la  fuite  du  MeT- 
moire  de  M.  Bordenave  :  elle  prouve  l’efficacité  du 
moyen  falutaire  que  la  Chirurgie  peut  oppofer  aux 
maux  les  plus  rebelles  ,  qui  ont  réfifté  à  la  vertu 
des  remèdes ,  &  à  la  puiffance  des  inftrumens, 

OBSERVATION 

SUR  une  Maladie  du  Sinus  Maxillaire. 

Pur  feu  M.  De  GaR'Engeot. 

U  NE  jeunç  Dame  de  Picardie,  obligée  de  monter 
fouvent  à  cheval  pour  vacquer  a  fes  affaires  ,  fut 
expofée  pendant  trois  années  aux  injures  du  temps 
&  aux  vents  les  plus  fâcheux.  Séduite  par  le  profit 
qu’elle  tiroit  de  fes  fréquens  voyages  ,  elle  ne  fit 
point  d’attention  à  une  fraîcheur  glaciale  qu’elle 
fentic  au  côté  gauche  du  vifage  vers  la  fin  de  la  pre¬ 
mière  année  de  fes  courfes.  Cette  fraîcheur  augmenta 
non- feulement ,  mais  la  joue  fe  gonfla  infenfible- 
ment ,  les  dents  molaires  fupérieures  du  même  côté, 
devinrent  douloureufes  ,  branlantes  ,  &  il  en  tomba 
deux  la  fécondé  année. 

K  k  ij 


2^0  Maladies 

.  L’hiver  fuivant ,  qui  fut  rude  ôc  fort  long  ,  la 
lade  fe  trouva  aflbz  fouvent  en  pleine  campagne 
tantôt  expofêe  au  vent  du  nord  ,  tantôt  k  la  neige 
&  k  la  pluie  ;  ce  qui  augmenta  tellement  fa  fluxion 
que  fa  joue  devint  monftrueufe  ;  les  douleurs  lanci* 
nantes  la  réveilloient  la  nuit ,  là  fraîcheur  fe  répandit 
fur  tout  le  côté  gauche  dé  la  tête  ;  l’haleine  devint 
très-défagréable  par  fa  puanteur ,  &  il  tomba  encore 
une  des  dents  molaires.  Cet  état  commença  a  alar¬ 
mer  la  malade  ,  elle  alla  k  Rouen  pour  confulter  • 
mais  ne  fe  trouvant  point  fatisfaîte  des  raifons  qu’on 
lui  donna  ,  elle  vint  k  Paris  ,  où  je  la  vis  pour  la 
première  fois  ,  le  ^o  Novembre  de  l’année  ijqo. 

Inftruit  par  ce  détail  ,  aufli  -  bien  que  par  l’in- 
fpediôn  de  la  malade  ,  k  laquelle  je  vis  non  -  feule¬ 
ment  ce  que  je  viens  de  rapporter  ,  mais  un  vifage 
contrefait  ,  en  ce  que  la  bouche  paroiflbit  toute  du 
côté  droit,  le  côté  gauche  du  nez  très  -  élevé  ,  la 
joue  gauche  extrêmement  grofle ,  la  lèvre  fupérieure 
du  tnême  côté  fort  épaiflTe  ,  un  champignon  d’une 
chair  bleuâtre  qui  la  débordoit  de  la  grolTeur  d’une 
olive  ,  &  qui  partoit  des  alvéoles  d’où  les  trois  dents 
molaires  étoienc  Tordes  ,  la  voûte  du  palais  dont  le 
côté  gauche  ne  faifoit  plus  une  cavité  ceintrée,  mais 
fe  jettoit  en-dedans  de  façon  qu’il  formoit  unp  boffe 
qui  repréfentoit  la  même  faillie  en-deSans  ,  que  la 
joue  en-dehôrs.  ‘ 

Inftruit  enfin  par  le  toucher  ,  je^^connus  que  la 
partie  inférieure  ,  antérieure  de  l’os^  maxillaire  fu- 
périeur  gauche  ,  s’étoit  ramollie  &  n’avoit  plus  que 
îa  confiftance  de  chair  ;  que,  la  partie  antérieure  de 
fon  finus  étoit  converti  pareillement  en  une  fuhf- 
tance  molle  ;  que  toute  la  cavité  de  ce  finus  étoit 
remplie  de  chairs  fongueufes  -,  &  que  l’os  gauche 
du  nez  commençoit  déjà  àrfe  mollifier  &  k  acqué¬ 
rir  plus  de  volume. 

Toutes  ces  circonftances  bien  méditées,  je  coO' 
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dus  que  le  vice  n’étoit  encore  que  local  ,  que  les 
moyens  de  le  détruire  confiftoient  à  emporter  avec 
l’inttrument  tranchant ,  une  partie  de  ces  chairs  lur- 
abondantes  ,  &  à  donner  du  reiîort  &  de  la  foli- 
dité  au  refte  ,  par  l’application  réitérée  du  cautere 
aduel.  Ce  dernier  moyen  ne  fut  abfolument  point 
du  goût  de  la  malade  j  il  fallut  y  fubftituer  les 
corrofifs. 

Je  commençai  enfin  cette  cure  par  faire  tenir  la 
lèvre  élevée  ;  je  faifis  enfuite ,  avec  une  érigne ,  le 
champignon  de  chair  bleuâtre  dont  j’ai  parlé  ;  je  le 
coupai  avec  le  biftouri  ;  j’incifai  toujours  ,  par  de¬ 
dans  la  bouche,  le  mufcle  buccinateur  en  travers, 
&  j’en  emportai  une  partie  ,  aulîi  bien  que  des 
chairs  qui  rendoient  la  joue  fi  grofle. 

L’abondance  du  fang  qui  fortic  fut  fi  confidéra- 
ble ,  qu’il  ne  fut  pas  pofîible  de  faire  rien  autre 
chofe.  Les  chairs  repullulant  toujours  ,  je  réitérai  ces^ 
opérations  fept  à  huit  fois  pendant  fix  femaines  . 
étant  à  chaque  fois  toujours  inondé  de  fang.  J’ap- 
perçus  dans  le  nombre  de  ces  opérations  ,  que  .  la 
partie  antérieure  du  finus  maxillaire  étoit  fongueufe , 
comme  je  l’avois  prévu  ;  &  après  avoir  détruit  une 
partie  des  chairs  contenues  dans  fa  cavité  ,  je  fends 
quelques  afpérités  olfeufes  a  fa  circonférence  ,  que 
j’émouflai  .&  rendis  égales  avec  l’élévatoire  &  les 
pincettes. 

Pendant  ce  traitement  je  me  fervis  de  diiférens 
corrofifs  ;  mais  ces  remèdes  &  mes  opérations  n’eu- 
ren#  aucun  fuccès  ;  les  chairs  repulluloient  de  jour 
en  jour  ,  &  formèrent  ^  après  deux  mois  ,  un  ulcère 
inégal  &  d’une  puanteur  horrible. 

Très-fâché  d’avoir  entrepris  une  cure  de  cette 
efpèce  ,  je  dis  à  la  malade  que  ma  complaifance  & 
fon  obftination  à  rejetter  le  cautere  aduel  ,  ren¬ 
doient  fon  mal  incurable  ;  ,  qu’il  alloit  devenir  chan- 
creux5  qu’il  fe  formeroit  des  fiftules  de  tous  côtés;. 


2^2  Maladies  du  sinus  maxillaire. 
qù’un  Prince  venoit  de  périr  d’une  pareille  maladie 
pour  s  etre  d’abord  oppofé  aux  fages  confeils  de 
Meffieurs  Marefchal  &  de  Lapeyronie  ,  &  qu’elle 
fubiroic  immanquablement  le  même  fort  (a). 

Cette  repréfentation  ,  le  peu  de  fuccès  que 
vois  eu  jufqu’alors  ,  la  grande  confiance  qu’elle 
avoit  en  moi  ,  l’amour  qu’elle  fe  portoit  à  elle- 
même  ,  lui  firent  prendre  une  ferme  réfolution. 
J’emportai  donc ,  pour  la  huitième  fois  ,  environ 
la  grolfeur  d’une  petite  noix  de  chairs  fongueufes 
qui  avoient  pullulé  malgré  toutes  mes  opérations 
&  le  long  ufage  des  corrofifs  les  plus  forts.  Dès 
le  foir  ,  je  pofai  fucceflivement  deux  fers  rouges  , 
&  continuai  cette  application  deux  fois  le  jour 
pendant  huit. 

Le  fuccès  ,  dont  ce  dernier  moyen  fut  rapide¬ 
ment  fuivi  ,  eft  inconcevable  :  les  chairs  réprirent 
à  vue  d’œil  une  fôlidité  étonnante  ;  la  voûte  du 
palais  fe  redreflà  aux  deux  tiers  ;  la  joue  gauche 
devint  égale  à  la  droite  ,  &  la  maiivaife  odeur  de 
la  bouche  s’évanouit  peu  à  pem 

Je  continuai  encore  l’application  confécutive  des 
deux  fers  rouges-,  feulement  une  fois  le  jour ,  pen¬ 
dant  trois  femaines  ;  &  la  malade  n’avoit  d’autre 
foin  que  de  fe  gargarifer  avec  une  décoéfion  de 
plantes  vulnéraires  Ôc  le  miel  rofat.  Enfin  ,  elle  s’en 
retourna  bien  guérie  le  20  Mars  :  on  m’a  écrit  qu’elle 
alloit  de  mieux  en  mieux ,  &  que  la  cure  étoit  vé¬ 
ritablement  radicale.  ' 

* 

(  ^)  C’eft  le  fujetde  la  fixème  Obfervation  ci-delfus ,  pag. 
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NOUVELLES  OBSERVATIONS 


SUR  les,  Fijlules  Salivaires. 

Par  M.  L  O  ü  I  Si 

Le  progrès  de  toutes  les  Sciences  ,  dont  les  objets 
font  très- multipliés  ,  doit  néceffairement  être  fort 
lent  ;  parce  <]u’il  eft  difficile  d’être  également  éclairé 
fur  tous  les  cas  :  fouvent  le  hafard  fournit  les  faits  où 
l’on  trouve  les  plus  folides  inftrudions ,  &  il  nefavorife 
pas  toujours  ceux  qui  en  tireroient  le  plus  de  fruit. 
L’expérience  eft  le  grand  maître  dans  les  Sciences- 
Pratiques  ;  c’eft  par  elle  que  la  Chirurgie ,  occupée 
d’objets  fenfibles  ,  a  dans  fes  effets  une  certitude 
qu’on  trouveroit  avec  peine  dans  les  autres  branches 
de  la  Phyjfique.  11  femble  que  c’eft  dans  les  cas  où 
la  Nature  marque  le  plus  évidemment  foa  impuif- 
fance  ,  qu’on  auroit  dû  connoître  le  plutôt  toutes 
les  reffources  de  l’Art  :  moins  ces  cas  font  fufoepti- 
bles  de  complication  ,  plus  les  indications  font  fûres 
&  précifes  :  leur  invariabilité  doit  s’étendre  aux 
méthodes  curatives  ,  en  fixer  les  règles  ,  &  les  ren¬ 
dre  auffi  certaines  qu’elles  peuvent  l’être. 

Le  defir  très  -  louable  d’arriver  à  la  perfedion  , 
a  quelquefois  fait  prendre  des  voies  obliques  ,  moins 
fûres  que  celles  qu’on  auroit  dû  fuivre.  Nous  en 
avons  la  preuve  dans  les  opérations  qu’on  a  pra¬ 
tiquées  pour  la  guérifon  des  fiftules  du  canal  de  Ste- 
non  (a).  En  ouvrant  à  la  falive  une  route  nouvelle 

(a  )  F'oyei  mon  premier  Mémoire  far  cette  Maladie  ,  Tome  III.  de 
1  Académie  ,  pag.  441.  . 
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par  la  perforacioii  de  la  joue  ,  l’Art  paroifîbit  avoir 
l’avantage  de  créer  une  nouvelle  embouchure  au  ca¬ 
nal  falivaire.  Un  examen  plus  attentif  des  circonf- 
tances  de  cette  maladie  me  fit  entrevoir  qu’on  pou. 
voit  procéder  avec  plus  de  juftelle  dans  le  choix  des 
moyens  deftinés  au  rétablifiement  du  cours  de  la 
falive  ,  en  dilatant,  fans  incifion  &  fans  douleur 
les  routes  que  devoit  naturellement  parcourir  cette 
précieufe  liqueur.  Ges  vûes  que  l'expérience  a  jufti- 
fiées  ont  tait  le  fujet  de  la  Difîertation  que  l’A¬ 
cadémie  a  adoptée' dans  Tes  Mémoires.  Les  Obfer- 
vations  que  j’ai  eu  occafion  de  fairp  depuis  la  pu¬ 
blication  de  cet  Ouvrage  ,  donneront  de  nouveaux 
éclairciflemens  fur  diflerens  points  de  théorie  ;  & 
une  pratique  plus  fimple  fera  l’effet  des  réflexions 
par  lefquelles  j’ai  conçu  qu’on  pouvoit  utilement 
étendre  &  reftreindre ,  a  divers  égards ,  les  principes 
déjà  pofés  fur  cette  matière. 

Les  Anciens  5  tout  habiles  &  expérimentés  qu’ils 
étoient,  ont  ignoré  l’exiftence  des  fiftules  falivaires. 
Il  n’y  a  que  deux  Praticiens  qui  paroiffent  les  avoir 
obfervées  avant  l’anriée  1660  ,  époque  de  la  décou¬ 
verte  du  canal  excréteur  de  la  glande  parotide ,  par 
Stenon.  Ces  deux  hommes  ,  nés  pour  le  bien  de  l’hu- 
raanité ,  n’ont  pu  donner  à  leurs  obfervations  le  prix 
qu’elles  auroient  eu  ,  s’ils  avoient  été  plus.inftruits 
du  méchaniftne  de  la  Nature  dans  l’ufage  des  parties 
qui  étoient  léfées.  Ambroife  Paré*avoit  remarqué 
à  ia  fuite  des  plaies  a  la  joue  ,  des  fifliules  avec 
écoulement  de  la  falive.  Fabrice  d’Aquapendente 
obferva  la  même  maladie  ,  fans  fe  former  aucune 
idée  fur  fon  caractère  ;  il  en  fait  l’aveu  le  plus  po- 
fitif.  La  fource  de  cette  eau  limpide  qu’ils  voyoient 
couler  abondamment  par  un  trou  fifiuleux  ,  leur 
étoit  entièrement  inconnue  :  ils  apperçurent  bien 
qu’elle  fortoit  principalement  quand  les  malades 
parloient  ou  qu’ils  mangeoient.  La  quantité  de  cette 

liqueur 
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îiaueur  exprimée  par  les  mouvemens  de  la  mâ¬ 
choire  inférieure  étoit  pour  eux  on  phénomène  in¬ 
explicable  :  mais  une  chofe  digne  de  remarque 
dans  ce  défaut  abfolu  de  connoiiiances  primitives 
fur  le  fiege  &  la  nature  du  mal ,  c’eft  que  ces  mê¬ 
mes  hommes  qui  nous  paroiffent  fi  peu  infiruits  , 
ont  traité  cette  maladie  avec  ie  plus  grand  fiiccè», 
&  que  des  Praticiens  ,  depuis  eux  ,  avec  les  idées 
les  plus  précifes  du  mal  ,  ont  échoué  dans.  1  appli¬ 
cation  des  mênaes  fecours ,  qui  avoient  fi  bien  réulfi 
fous  la  direction  de  ces  anciens  Maîtres-  Je  fçais 
tout  ce  qu’on  peut  dire  contre  leur  pratique  ;  elle 
ne  nous  a  point  éclairés  ;  ce  n’étoit ,  fi  l’on  veut, 
qu’un  pur  empyrifme  :  malgré  cela  ,  ils  ont  guéri 
leurs  malades;  ils  ont  décrit  avec  naïveté  les  moyens 
fimples  dont  ils  fe  font  fervi  efficacement  ;  ôc  nous 
voyons  que  des  Chirûrgiens  plus  modernes  ,  gui^ 
dés  par  les  lumières  de  f  Anatomie ,  ont  adminiflré 
ces  mêmes  moyens  fans  fuccès  ,  dans  des  circonf- 
tances  qui  paroifîbient  exadement  femblables. 

Ce  défaut  de  réuffite  a  excité  J’induftrie  ,  &  fait 
imaginer,  comme  nous  l’avons  dit ,  des  opérations 
particulières  pour  établir  une  route  nouvelle  à  la 
matière  limpide  qui  s’échappoit  par  le  trou  fiftu- 
leux.  Des  cures  heureufes  ont  mérité  à  ceux  qui 
ont  inventé  ces  méthodes  de  guérir  ,  la  recon- 
noiflance  d^  Public  :  elles  font  honneur  a  leur  gé¬ 
nie  ;  mais  je  ne  crains  point  de  dire  ,  malgré  l’hom- 
mage  que  je  rends  aux  Auteurs  de  ces  opérations  , 
qu’elles  ne  peuvent  être  admifes  pour  une  perfedion 
de  l’Art  ;  puifqu’il'eft  certain  ,  ainfi  que  je  l’ai 
démontré.,  que  les  procédés  opératoires  qu’ils  ont 
décrits  ont  été  &  qu'ils  dévoient  être  infidèles,  par 
leur  propre  difpofition  ;  &  il  n’efl:  pas  moins  vrai 
qu’on  peut  guérir  par  la  fimple  application  des  re- 
medes  dont  les  Anciens  fe  font  fervi  avec  tant- de 
fruit.  Ils  nous  ont  laifie  des  exemples,  dont  on  au^ 
Tomt  V,  I 
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jTok  pu  profiter  ,  quoique  leurs  Obfervations  foient 
contradiéboires  avec  les  faits  donnés  par  des  Prati¬ 
ciens  plus  modernes.  Nous  devons  chercher  la  rail 
Ibn  de  ces  différences  &  nous  rendre  maîtres  dg 
l’expérience  de  ceux  qui  nous  ont  précédé  ,  en  ra¬ 
menant  les  faits  à  leurs  vrais  principes.  Cet  objet 
fera  rempli  par  un  examen  raifonné  &  une  difcuf. 
fion  réfléchie  fur  toutes  les  circonffances  des  Ob¬ 
fervations  qui  femhlent  offrir  les  réfultats  les  plug 
oppofés.  G’eft  le  feul  moyen  d’acquérir  des  lumières 
fûres  5  de  po fer  les  fondemens  d’une  dodrine  inva¬ 
riable  de  fe  prémunir  contre  les  vues  hypothé¬ 
tiques  ,  dont  l’effet  eft  de  fuggérer  fucceffivemenc 
de  faux  plans  de  curation, 

Lès  fiftules  fâlivaires  font  bien  caraétérifées  dans 
la  -mention  qu’Ambroife  Paré  en  a  faite.  Il  les  a 
guéries  en  cautérifant  le  fonds  de  l’ulcère  avec  de 
i’eau  forte  J  ^  en  y  appliquant  quelquefois  de  la 
poudre  de  vitriol  calciné.  Munnicks  a  obtenu  lâ 
guérifon  d’une  fiftuie  falivaire  par  Pappiication  d’un 
caufîique ,  fait  avec  le  précipité  rouge  &  Pefprit  de 
vitriol.  Fabrice  d’Aquapendeiite  êc  RGonhüyfen 
ont  réufli  k  confoiider  l’ulcère  fiftuîeux  qui-lâiffoit 
couler  involontairement  la  falive  fur  la  joue  ,  en  le 
cra^itant  .avec  des  defficatifs.  L’applicatibn  du  cautere 
aéiue!  a  été  fuivi  de  fuccès  en  deux  cas  fe  nabi  abks, 
fous  la-  direâion  de  -Diémerbroeck.  Voila  des  faits 
auxquels  on  ne  peut  rien  oppofer.  Des  tentafivés  plus 
récentes  n’ônt  ^as  eu  le  même  fuccès.  De  Rôi  & 
feu  Mi  Monrb  ont  perdu  leurs  foins  a  fe  fervir  ,  dans 
des  cas  tout “ k- fait  pareils  ,  de  cauftiques  ^  des 
plus  puiffans  defficatifs.  J’ai  penfé  qu’on 'auroit  tra¬ 
vaillé  utilement  ,  fi  l’on  parvenoît  k  concilier  des 
Obfervanons -dont  lés  réfultats  font  fi  oppofés.  Faure 
d^etre  méditées  &  approfondies ,  elles  ne  peuvent qu® 
laiffèp  des  doutes  fâcheux  ,  avec  l’inconvénient  de 

Couvrir  la  Théorie  de  leur  Gbfcuricé  ,  &  de  rendre 


k  Pratique  auffi  peu  sûre  dans  fes  opérations  ^ 
qu’infidèle  dans  fes  effets. 

Frappé  de  cette  oppoficion  entre  l’expênence  an¬ 
cienne  &  moderne  ,  j’avois  eflayé  ,  dans  mon  pre¬ 
mier  Mémoire  fur  cette  matière  ,  de  claffer ,  fi  je  puis 
Je  dire  ,  les  faits  contraires  ,  en  diftinguant  le  fiége 
particulier  fort  différent  que  chaque  maladie  ,  fem- 
biable  en  apparence  par  la  fimiîitude  des  fymptomes, 
avoir  occupé.  Les  obfervations  de  Stalpart  Vander- 
Wiel  6c  de  M.  Ledran  ,  ont  fait  connoitre  que  la 
glande  parotide  ulcérée  pouvoit  donner  lieu  a  un 
écoulement  de  falive  ,  de  même  que  l’ulcération  de 
fon  canal  excréteur  :  j’avois  donc  cru  pouvoir  inférer, 
avec  beaucoup  de  vraifemblance ,  des  exprefîions  bien 
méditées  de  Paré  ôc  d’Aquapendente  ,  que  les  fiftules 
falivaires  ,  traitées  par  ces  grands  Maîtres  ,  avec  un 
fuccès  que  d’autres  Praticiens  n’ont  pu  obtenir ,  étoient 
à  la  glande  parotide  ;  &  j’en  avois  conclu  que  ceux- 
ci  n’avoient  échoué  dans  leur  entreprife  ,  en  ufant  des 
mêmes  moyens  ,  que  parce  qu’ils  avoient  eu  à  com¬ 
battre  des  fiftules  du  canal  falivaire.  La  diftinâion 
avoit  paru  folide  6c  lumineufe  ;  je  reviens  aujourd’hui 
contre  ma  conféquence.  Toute  probable  qu’on  l’ait 
trouvée ,  elle  n’a  pas  le  mérite  de  la  vérité  ,  qui  doit 
être  effentiellement  le  guide  de  nos  travaux. 

L’inefBcacité  des  différens  remèdes  indiqués  pour 
la  confoiidatfen  des  fiftules  falivaires ,  donna  à  De, 
.  une  occafion  de  déployer  les  reffources  de  fon 
génie.  L’analogie  qu’il  y  a  entre  cette  maladie  &  la 
fiftuie  lacrymale  ,  fe  préfenta  à  fon  efprit  (a)  :  il  fai- 
fit  les  rapports  communs  a  ces  deux  cas ,  6c  il  crut 
que  les  fecours  qu’on  regardoit  de  fon  temps  comme 
convenables  a  la  guérifon  de  la  fiftuie  lacrymale  ^  le 
feroient  également  pour  la  cure  de  la  fiftuie  du  ca¬ 
nal  falivaire-  Ce  raifonnemenc  qui  paroiffoit  fondé 

Ta  réflexions  de  Nuck  ,  dans 
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en  principes  ,  ne  parut  pas  moins  vrai  dans  h  cotj, 
féquence  pratique  :  De  Roi  ne  fut  point  trompé  pap 
eette  fpéculation  :  il  perça  la  joue  avec  un  fer  rouço 
qu’il  porta  de  l’orifice  fiftuleux  ^  extérieur  jufques 
dans  la  bouche.  Ce  conduit  artificiel  donna  palTagg 
à  la  falive  ;  l’on  put  ,  par  ce  moyen  ,  cicatrifec  faci¬ 
lement  &  en  fort  peu  de  temps  ,  l’ulcère  de  la  joue. 
M.  Monro  ,  dans  la  même  circonftance  ,  après  avoir 
éprouvé  rinutilité  des  remèdes  les  mieux  indiqués  fe 
détermina  a  percer  la  joue  avec  une  grofle  alêne  de 
cordonnier.  Le  nouveau  conduit  fut  entretenu  avec 
un  cordon  de  foie  en  forme  de  feton ,  jufqu’k  ce  que 
le  pafiàge  ,  devenu  calleux  ,  eût  afîuré  une  voie  per¬ 
manente  au  libre  cours  de  la  falive  vers  la  bouche. 
Le  trou  fiftuleux  de  la  joue  fut  en  fui  ce  confalidé  en 
très-peu  de  temps  par  les  foins  de  ce  fçavant  Praticien. 

Malgré  des  luccès  fi  brillans  ,  les  fecours  de  la 
Chirurgie  auxquels  ils  font  dûs  ,  m’a  voient  paru  in¬ 
certains  :  quoique  les  raifons  que  j’en  ai  données  dans 
mon  premier  Mémoire ,  n’aient  eflbyé  aucune  con- 
tradidion  ,  elles  n’avoient  ,  com.me  je  viens  de  le  dire, 
que  le  mérite  de  la  vraifemblance  ;  rObfervation  fui- 
vante  les  infirmera.  Elle  offre  un  fait  de.pratiquè 
d’autant  plus  inftrudif  qu’il  eft  un  exemple  fingulier 
de  la  cure  d’une.fiftule  très-invétérée  du  canal  falf' 
yaire  ,  laquelle  après  avoir  réfifté  à  différences  opéra¬ 
tions  ;  &  depuis  réputée  incurable  par  les  Maîtres 
de  la  -plus  grande  réputation  ,  a  été  guérie  radicale¬ 
ment  par  mes  foins  ,  de  la  m  niere  la  plus  fimple, 
&  pour  ainfi  dire  ,  contre  mon  attente  ,  eu  égard 
au  moyen  qui  a  fuffi  pour  opérer  la  cure.  # 

M.  Thomas  de  Boisgiraud ,  à  l’âge  de  trois  ans , 
fut  bîeffé  k  la  joue  droite  par  un  bœuf  qui  lui  donna 
un  coup  de  corne.  La  plaie  conrufe  ôc  déchirée 
fuppura  beaucoup.  Le  Chirurgien  de  campagne  qd 
fut  appellé  ne  put  parvenir  k  la  cicatrifer  complet' 
tement*  Elle  refta  fiftuleufe ,  ôc  l’on  ne  s’apperçut 
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que  fort  tard  de  la  léfion  du  canal  faUvaire  ^  par 
récoulement  d’une  humeur  limpide  ,  a  travers  un 
petit  trou  refté  vers  le  bord  antérieur  du  mulcle 
maffeter.  Les  parens  firent  rranfporter  cet  entant  a 
Bordeaux  ;  les  plus  habiles  Chirurgiens  confulcés  fur 
fon  état,  jugèrent  unanimement  qu’il  falloit  attendre 
un  âge  un  peu  plus  avancé  ,  pour  donner  à  cette 
maladie  les  fecours  qu’ils  croyoient  convenables. 

Au  mois  de  Septembre  1745  ,  l’enfant  ,  âgé  de 
huit  ans,  parut  fulceptible  de  l’opération  qu’on  avoir 
projettée.  Après  l’avoir  préparé  par  les  remèdes  gé¬ 
néraux,  on  lui  fit  une  incifion  tranfverfale  à  la  joue  , 
qu’on  perça  du  dehors  au  dedans  avec  un  bifioiiri  , 
porté  fur  le  point  fîftuleux  même  jufques  dans  la 
bouche.  Cette  ouverture  permettoit  au  doigt  indi¬ 
cateur  de  pafier  librement  de  dedans  en  dehors.-  On 
emporta  quelques  légères  calloficés  ,  &  l’on  réunit 
la  plaie  extérieure  en  en  contenant  les  lèvres  par  la 
future  entortillée.  .  Deux  aiguilles  furent  employées 
comme  on  faifoit  alors  dans  l’opération  du  bec-de- 
lièvre  :  l’une  fut  placée  au-deffus ,  &  l’autre  au-def- 
fous  de  l’ouverture  du  canal  falivaire  ;  on  croifa  en 
divers  fens  les  fils  par  lefquels  on  fe  propofoit  d’af- 
fujettir  les  bords  de  la  plaie  l’un  contre  l’autre.  Pen¬ 
dant  treize  jours  ,  cette  opération  fembla  promettre 
un  heureux  fuccès.  Le  malade  crachoir  beaucoup  , 
&  il  ne  pafîbit  point  de  falive  par  la  plaie.  On  re¬ 
tira  les  aiguilles  lorfqu’on  fe  crut  afluré  de  la  con- 
folidation  parfaite.  Du  quinze  au  feizième  jour  ,  il 
furvint  un  gonflement  fubit  ,  fans. fièvre  &  fans  in¬ 
flammation ,  vers  l’angle  de  la  mâchoire  inférieure. 
Les  progrès  de  cette  tuméfaêbion  furent  très-rapides. 
On  fentit  ,  au  bout  de  vingt-quatre  heures  ,  une 
fluduation  manifefte  au  centre  de  cette  tumeur ,  & 
l’on  fe  détermina  à  en  faire  l’ouverture  ;  c’étoic  le 
dix-feptième  jour  depuis  ropération.  Par  cette  in- 
cifion  il  fortit  une  matière  limpide  qu’on  jugea 
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être  de  la  falive.  L’examen  de  l’intérieur  de  k  bouche 
devoir  donner  les  éclairciffemens  convenables  kp 
cet  étrange  phénomène.  La  plaie  de  ce  côté,  qy’oa 
n’avoit  tant  étendue  que  pour  afîurer  plus  efficace¬ 
ment  une  nouvelle  route  k  la  falive ,  fe  trouva  cicatri- 
fée.  Cet  inconvénient  privoit  du  fruit  de  l’opération 
ôc  ori  l’aüroit  évité  fi-  l’on  eût  eu  la  précaution  qu’a- 
voit  prife  M.  Duphénix  dans  une  opération  du  mê¬ 
me  genre  ,  dont  il  eft  parlé  au  troifième  Tonie 
des  Mémoires  de  l’Académie ,  pag.  43Û.  Cet  habile 
Chirurgien  fut  occupé  du  foin  de  tenir  une  çannule 
dans  l*5rifice  intérieur  de  la  plaie  ,  jufqu’à  la  par¬ 
faire  confolidàcion  de  fon  orifice  externe  ;  &  c’étoit 
une  condition  efrenciellefans  laquelle  le  procédé  qu’on 
avoîc  fuivi  devenoic  néceffairement  inutile. 

L’ouverture  de  la  tumeur  pouvoir  très  -  naturel¬ 
lement  donner  lieu  à  une  nouvelle  fiftule  laquelle 
auroit  vraifemblablement  été  incurable.  Heureufe- 
ment  pour  le  malade  ,  ragglutination  des, lèvres  delà 
plaie  n’étoit  pas  alTezfolide  pour  réfifter  aux  efforts 
de  l’humeur  dont  elle  avoit  interrompu  le  cours  : 
la  cicatrice  fe  rompit  le  lendemain  de  l’incifion  ; 
la  falive  fuinta  d’abord  en  petite  quantité  ;  fon 
écoulement  augmenta  infenfiblement  d’un  jour  à 
l’autr-e  5  jufqu’au  dixième  où  les  chofes  fe  retrou¬ 
vèrent  au  même  état  qu’avant  l’opération.  iPès  que 
la  falive  eut  repris  fon  cours  fur  la  joue  par  le  re¬ 
nouvellement  de  la  fiftule ,  il  n’y  eut  plus  d’obftacle 
à  la  cicatrifadon  de  l’ouverture  faite  k  la  tumeur.  ^ 

Quelque  temps  après  ,  les  Chirurgiens  ,  piques 
d’émulation  ,  dans  le  defir  de  terminer  avantageu- 
fement  cette  maladie  rebelle  k  leurs  premiers  foins, 
conçurent  Tefpérance  de  réuffir  en  établiffant  une 
route- artificielle  k  la  falive  ,  avec  l’attention  d’en  en¬ 
tretenir  la  voie  par  un  feton,  La  joue  fut  percée  a 
^^st  avec  une  aiguille  qui  portoit  une  mèche  de 
fil.  Si  1  on  avoit  donné  dans  l’excès  par  une  ouverture 
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lors  de  la  première  opération  ,  fans  en 
DÜement,  faute  de  s’être  fervi des  mo^j^ens 
l’entretenir  &  confervei;  une  itiue  a  la 
lüiivc  .a  bouche  ;  on  pécha  par  le  contraire 

dans  cette  fécondé  opération.  Le  leton  gênoit  les 
parties  qu’on  n’avoit  divifées,  pour  le  recevoir ,  que 
par  une  fimple  pondion  avec  une  aiguille.  Il  fe  fit 
un  abfcès,  dont  la  matière  purulente  bien  digeree 
rompit  la  cicatrice  qui  s’étoic  formée  après  i’inci- 
fion  du  dépôt  falivaire. 

Des  tentatives  li  infrudueufes  ne  rebutèrent  ni  le 
malade  ,  ni  les  Chirurgiens.  On  effaya  une  féconde 
fois  une  plaie  à  l’extérieur  ,  qu’on  réunit  par  la 
future  entortillée  ;  mais  elle  ne  réufîit  pas  mieux 
que  la  première.  On  attribua  à  des  dépôts  fuppurés. 
l’inefficacité  d’un  moyen  qui  ne  pouvoit  être  utile 
qu’autant  qu’on  auroit  pourvu  à  procurer  fûrement 
le  cours  de  la  falive  par  une  voie  aifée  dans  la  bouche , 
en  changeant  la  fiftule  externe  èn  Iiftule  interne  , 
fuivant  les  feules  vûes  qu’on  pouvoit  raifonnablemenc 
fe  propofer  en  opérant  ainfi.  On  ne  fçait  de  quel  nom 
caradérifer  la  dillradion  inconcevable  des  Chirur¬ 
giens,  qui ,  trop  occupés  de  la  réunion  de  la  plaie  de 
la  joue  j.négligeoient  l’orifice  intérieur  dans  la  bouche, 
qu’il  falloit  conferver  dilaté.  De-lk  dépendoit  indi- 
vifiblement  le  fuccès  de  leurs  foins. 

La  maladie  étant  abfolument  au  même  état  qu’a¬ 
vant  tous  ces  efî’ais  ,  la  falive  fe  perdoit  en  grande 
quantité  fur  la  joue  dans  tous  les  mouvemens  de  la 
mâchoire  inférieure  &  des  lèvres.  La  docilité  du  ma¬ 
lade  &  l’envie  qu’il  avoit  d’être  délivré  de  cette  in¬ 
commodité  ,  déterminèrent  fes  pareils  à  demander 
du  confeil  pour  favoir  fi -toutes  les  reffources  de 
l’Art  étoient  épuifées  ;  &  au  cas  qu’on  crût  qu’il 
put -y  avoir  quelques  moyens  de  guérir  cette  fiftule^ 
ils  priôient  qu’on  fpécifiât  bien  précifément  la  ma¬ 
niéré  de  les  mettre  à  exécution.  Au  détail  de  tout 
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-ce  qui  sMtoit  pafle  jufqu’alors  ,  011  joignit  le  profi[ 
du  malade  quUu  fit  deffiner  avec  foin  pour  j-g, 
préfenter  d  après  nature  la  joue  dans  fes  véritables 
proportions  ,  montrer  l’étendue  &  la  dilpofition  des 
cicatrices  5  &  marquer  exaâement  le  lieu  de  la  fif. 
tule  ;  afin  que  les  Chirurgiens  confultés.  pufTent  por- 
ter,  avec  plus  de  certitude  ,  un  jugement  décififfuj. 
ce  cas  purement  -accidentel.  Car  on  faifoit  obfer- 
ver  que  le  fujet  ,  très-bien  conftitué  d’ailleurs ,  n’é- 
toit  attaqué  d’aucun  vice  particulier  ,  &  qu’il  avoît 
toujours  joui  de  la  fanté  la  plus  parfaite.  , 

Feu  MM.  Petit  &  Boudou  ,  M.  Morand  &  quel¬ 
ques  autres  à  qui  l’on  demanda  avis ,  furent  tous  da 
même  fentiment  :  ils  s’accordèrent  dans  leurs  ré- 
ponfes  a  dire  que  les  moyens  qu’on  avoir  employés, 
avoient  été  affez  méthodiques  pour  ne  pas  leur  attri¬ 
buer  le  défaut  de  fuccès  ,  &  que  les  dépôts  de  fup- 
puration  qui  s’étoient  formés  dans  les  trois  tenta¬ 
tives  précédentes ,  ayant  rendu  la  réunion  impolTi- 
ble  ,  ils  ne  croyoient  pas  qu’on  dût  rien  entrepren¬ 
dre  pour  la  guérifon  de  cette  maladie.  * 

Treize  ans  fe  font  écoulés  depuis  ces  opérations, 
&  la  fîftule  étant  toujours  au  même  état  ,  le -jeune 
homme  ,  âgé  d’environ  vingt -deux  ans  ,  fut  en¬ 
voyé  à  Paris  en  1759  pour  confuker  fur  ion  état, 
&  fa  voir  définitivement  s’il  n’y  avoir  aucune  efpé- 

*  Lorfque  je. lus  eu  I7f3  ,  il  y  a  plus  de  vingt  ans,  lê  récit dfk 
guérifon  que  je  venois  d’obtenir  d’une  fiftule  falivaire ,  en  rétabliflant, 
par  le  moyen  d’une  mèche  de  foie  en  forme  de  feton  ,  la  route  natu¬ 
relle  J  M.  Morand  ne  put  me  contefter  l’invention  de  ce  procédé  cu¬ 
ratif  5  mais  il  fe  rappeîia  qu’il -y  avoit  quinze  ans  que  M.  le  Prince 
de  Carignan  lui  avoir  recommandé  un  Peintre  affligé  de  cette  ma¬ 
ladie  ,  &  qu’il  l’avoit  guéri  précifément  par  le  même  procédé  que  je 
venois  d’indiquer.  Son  obfervation  à  ce  fujet  précède  mon  premier  Mé¬ 
moire  dans  le  Tome  IIL  de  ceux  de  l’Académie  3  elle  eft  intitulée. • 
Sur  un  moyen  nouvecLU  de  guérir  la  fijiule  du  canal  falivaire  ,  pag*  44®* 
La^  priorité  de  l’ufage  de  ce  moyen  remonteroit  à  l’année  17  5^*  Pf* 
toit  que  M.-  M.  ne  s’eft  pas  fouvenu  en  174^  ,  de  cp  procédé  falut,4i- 
re,  nouveau  ,  le  fruit  de  fes  réflexions ,  &  dont  il  fe  féliçitoiten  i/P 

G  avoir  conçu  le  projet  ^inze  ans  auparavant. 
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rance  de  guérir  d’une  maladie  dont  il  fentoit  de 
plus  en  plus  V incommodité  &  le  défagrement. 

Je  fus  mandé  avec  M-  Morand  pour  examiner  ce 
jeune  homme.  Nous  lui  vîmes  ,  au  milieu  de  la 
joue  droite  ,  balafrée  par  plufieurs  cicatrices  ,  un 
trou  fiftuleiix  fi  étroit  ,  que  le  plus  fin  des  ftylets 
ordinaires  ne  put  y  être  introduit  :  il  en  couloit  néan¬ 
moins  beaucoup  de  falive  au  moindre  mouvement  ; 
&  cette  fiûulé  fi  invétérée  n’avoit  aucune  dureté  ni 
callofité.  Nos  avis  fe  réunirent  à  mettre  ,  à  Pentrée 
de  l’ouverture ,  un  petit  grain  de  pâte  cauftique  fèche 
faite  avec  le  fublimé  corrofif  &  de  la  farine ,  dans  la 
vue  d’aggrandir  un  peu  les  diraenfîons  de  l’orifice , 
afin  de  pouvoir  porter  un  ffylet  qui  nous  décou¬ 
vrît  fi  la  portion  antérieure  du  canal  falivàire  étoit 
libre  du  côté  de  la  bouche.  Il  fut  convenu  que  dans 
le  cas  où  cette  portion  du  canal  fe  trouveroit  favo¬ 
rablement  difpofée  ,  j’y  ferois.  pafTer  une  mèche  pro¬ 
portionnée  à  fon  diamètre  ,  par  laquelle  4e  conduit 
naturel  feroit  réhabilité  dans  fes  fonàrions.  Ce  moyen 
auroit  certainement  réufîi ,  comme  dans  le  cas  qui 
fait  le  fujet  principal  de  la  Differtation  que-  fai' 
donnée  dans  le  Tome  III  des  Mémoires  de  l’Aca- 
dérnie.  J’aurois  pris  les  mefures  nécefTaires- ,  &  déjà 
indiquées  dans  cette  Differtation  ,  pour  afliirer  le 
fuccès  de  ma  méthode  ,  &  prévenir  ,  dans  le^  réta- 
bliffement  du  cours  naturel  de  la  falive  ,  les  gonfîe- 
mens  &  les  abfcès  furvenus  à  ce  jeune  homme ,  treize 
ans  auparavant^  lors  des  opérations  qu’il  avoit  fout-, 
fertes  infruaueufement  pour  la  conftruaion  d’un 
conduit  artificiel. 

Le  lendemain  de  cette  confultation  je  me  rendis 
chez  le  malade  ;  &  pour  ne  pas  attendre  ,  jufqu’à 
la  chute  de  l’efcarre  que  je  devois  procurer  avec  un 
/f-  >  à  être  éclairci  fur  l’état  du  ca- 

^hvaire  depub'la  fiftule  jufqu’à  la  bouche  ,  ie 
Tome  r.  Mm 
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m’étoîs  prémuni  d’un  ftylet  très-fin  ,  avec  lequel  oq 
fonde  les  points  lacrymaux.  Je  l’introduifis  aifément 
par  l’orifice  Eftuleux  dans  toute  la  continuité  du 
conduit  :  je  reconnus  avec  fatisfaéfion  qu’il  étoit 
très-libre  jurqu’à  la  membrane  interne  de  la  bouche- 
mais  je  n’étois  pas  fûr  de  l’exiftence  de  fon  embou! 
chure  dans  cette  cavité.  Deux  autres  flylets  ,  uj^ 
peu  plus  forts  l’un  que  l’auire  ,  furent  introduits 
fuccefîivement  par  gradation  dans  le  canal  :  le  der¬ 
nier  avoit  afî'ez  de  folidité  pour  fe  frayer  le  che¬ 
min  -  de  la  bouche  ,  fi  l’orifice  du  conduit  n’éioit 
point  oblitéré.  Je  ne  réufîis  point  dans  mes  tenta¬ 
tives  ;  les  règles  que  j’ai  données  dans  mon 

mier  Mémoire,  pour  furmonter  robffacle  qu’apporté 

la  dH'pofition  naturelle  de  rextrémité  du  canal  dans 
fes  contours  ,  ne  purent  me  fervir  dans  ce  cas  où 
rordre  naturel  étoit  changé  par  différentes  cicatrices. 
Je  remis  la  chofe  a  un  nouvel  examen  ,  lorfque 
roUverture  fiftuleufe  auroit  été  aggrandie  par  l’eiec 
du  cauftique.  Je  crus  qu’il  étoit  fuffifant  de  tou¬ 
cher  ,  comme  je  le  fis  fur- le -champ  ,  les  chairs 
de  l’orifice  de  la  fiftule  avec  là  pointe  d’une  pierre 
infernale  :  je  defféchai  enfuite  bien  exaâement  la 
petite  efcarre  ,  en  abforbant  1  humidité  avec  un 
linge  ,  &  j’appliquai  ,  pour  fout  appareil  ,  une 
mouche  de  taffetas  gommé.  Le  jeune  homme  avoit 
effayé/piufieurs  fois  inutiiement  l’ufàge  de  ces  fortes 
de  mouches  ;  la  fortie  de.  la  falive  détrempoit  la 
gomme  &  les  faifoit  tomber.  Celle  que  je  lui  mis, 
tint  plufieurs  jours,  L  efcarre  boiichok  exademe^ 
la  fiftule  ,  &  la  falive  avoit  cefîé  de  couler  fur 
joue.  J’écois  fort  attentif  a  tout  ce  qui  pourroit  fur- 
venir  ;  mais  voyant  qu’au  bout  dé  deux  jours  Ü 
n’ayoit  paru  aucun  gonflement  ,  &  que  ce  jeune 
homme  birvoir  éc  mangeoit  à  fon  ordinaire;  je  ^ 
doutai  ipoi  lit  que  la  falive 'ne  paftat  tr-ès  -  librémefli 
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dans  la  bouche.  l’annonçai  dès-Ior.s  une  prompte  & 
heureufe  guérifon.  Je  preflentois  la  poruoiute  de 
l’obtenir  d’une  maniéré  plus  facile  &  plus  hm pie 
que  .M.  Morand  &  moi  ne  l’avions  eftime.  Je  pen- 
fai  à  defTécheir  conûammenE  i ’efearre  >  &  à  k  çon- 
ferver  le  plus  long-temps  qu'il  feroit  polB^le.  Sa 
fblidité  &  fan-  adhérence  à  la  peau  de  la  cir confé¬ 
rence  de  r ulcère  ,  ne  prefcrivoient  aucuiie  précau¬ 
tion  dans  les  premiers  jours  ,  &  je  ne.^erus  pas 
devoir  priver  ce  jeune  honrme  ,  étranger  .a  Papis  , 
du  plailir  d’aller  a  Marîi  voir  k  revue,  de  k  mairon 
du  Roi.  Ge  petit  voyage  ne  pouvoiü.  porter  auôua 
préjudice  à  fon  état.  La  feule  çhofe  que  je  lui.  coiir 
feillai  ce  jour  'Sc  les  fuivans  ,  .fut  de  boire  &  dé 
manger  très-lentement  ,  avec  le.  moins  d’aâion 
qu’il  pourroit.  Au  bout  de  quelques  jours,  la  mouche 
s’étant  détachée  fans  qu’aucune  humfdité  eût  caufé 
fa  chûte  ,  je  mis  fur  la  joue  des  compreffe s  trem¬ 
pées  dans  une  diflolution  de  pierre  médieamenteufe 
de  Crollius.  On  les  renouvelloit  plufieurs  fois  par 
Jour.  Je  ne  changeai  point  de  conduite  ,  en  voyant 
la  féparation  de  l’efcarre  fe  faire  par  fa  cireonference; 
enfin  après  quatre  ou  cinq  jours  ,  elle  ne  tenoit 
plus  que  par  un  très-petit  pédicule  qui  s’enfonçoit 
dans  le  centre  de  l’endroit  où  elle  avoit  été  formée.^ 
Je  continuai  l’ufage  de  l’eau  defficative,  &  défendis 
alors  les  alimens  folides  ;  le  malade  ne  vécut  que  de 
bouillons  ,  pris  avec  un  biberon  :  je  lui  recomman¬ 
dai  un  filence  abfolu.  Je  trouvai  le  lendemain  l’ef¬ 
carre  fur  la  comprefle  ,  &  j’éprouvai  une  grande  fa- 
tisfaâion  en  voyant  que  la  cicatrice  étoit  parfaite» 
Les  comprefles  defficatives -furent  encore  appliquées 
deux  jours  par  précaution  ,  pendant  lefquels  je  ne  per¬ 
mis  l’ufage  que  de  foupes  légères.  Le  jeune  homme 
reprit  enfuite  les  alimens  folides  avec  moins  d’em- 
preffement  ,  qu’il  n’avoit  de  joie  d’être  guéri  ra- 

M  m  ij 
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dicalement  d’une  incommodité  qu’il'  portoit  depuis 

dix-neuf  ans. 

Un  fuccès  fi  marqué  ,  obtenu  avec  tant  dé  faci¬ 
lité,  après  des  opérations  douloureiifes  &  inutiles 
fît  regarder  cette  curé  comme  merveilleufe.  Les  gens 
de  l’Art  qui  avoient  prononcé  que  cette  maladie 
étoic  incurable  ,  ne  purent  fe  refufer  au  témoignage 
de  leurs  propres  yeux  ;  mais  ils  avoient  de  la  peine 
a  fé  perfuader  qu’on  eut ‘réuffi  par  une  feule  ap-. 
plication  momentanée  de  pierrfe  infernale.  Eh  î  com¬ 
ment  n’âuroit-on  pas  été  furpris  d’un  évèneinent 
fi  inefpéré  ,  puifque  les  faits  les  mieux  circonf, 
tanciés  fur.  cette  maladie  nous  avoient  paru  prouver 
l’frapçffibilité  dé  la  guérifon  par  des  moyens  auffi 
peu  recherchés  que  le  nôtre 

Xe  principe  reçu  fur  le  traitement  des  fiflules  aux 
canaux  excréteurs  ,  eft  de*  rétablir  la  voie  naturelle 
de  la  liqueur ,  s’il  efi  poflible  de  le  faire  ,  ou  de  lui 
ouvrir  un  nouveau  paffage  par  une  route  qu’on  puiffe 
conferver.  L’obfervation  que  je  viens  de  rapporter 
montre  qu’on  peut  ènvifager  l’objet  fous  un  autre 
point  de  vôe.  La,  voie  naturelle  étoit  libres  il  n’étoit^ 
donc  queftion  dans  le  cas  préfent  que  de  travailler 
direélement  à  la  confolidation  de  rulcèrei  Ce  n’étoic 
point  un  canal  à  ouvrir  ,  c’eft  une  brèche  qu’il  falloit 
fermer.  On  y  auroit  réufii  fecondairement  par  l’ufage 
du  feton  :  la  Pratique  de  la  Chirurgie  s’étoit  enrichie, 
par  le  fuccès  avec  lequel  ce  moyen  avoit  été  èmployé. 
Je  l’avois  heureulement  fübftitué;  "a  une  opération 
douloureufe  &  infidèle.  Frt  mettant  une  mèche  dans 
la  continuité  du  canal  ^  l’intention  étoit  d’aider  la  na¬ 
ture  en  lui  ouvrant,  une  voie  que  nous  la  fuppofions 
incapable  de  fe  frayer  elle-même.  On  voit  aujourd’hui 
qu’elle  peut  être  fécourue  avec  moins  d’appareil. 
réuflite  nouvelle  exige  une  rétraélatièn.  J’avoîs'^ima- 
giné  ,  ôc  les  raifons  en  paroiflbient  probables ,  q^^^ 
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les  fiftules  falivaires  dont  Ambroife  Paré  &  Fa- 
brice  d’Aquapendente  avoient  obtenu  la  guenlon, 
dépendoient  de  ruicérarion  de  la  glande  parotide  , 
comme  dans  le  cas  rapporté  par  M.  Ledran  &  cite 
dans  mon  premier  Mémoire.  Mais  Munnicks*  s  elt 
exprimé  décifivement  fur  ce  lu  jet  :  j’ai  guéri  radica¬ 
lement  ,  dit -il,  &  en  peu  de  purs  ,  une  fiftule 
du  conduit  Jalivaire ,  après  en  avoir  détruit  les  cal- 
lofités  ,  par  l’introdudion  d’une  petite  tente  faite 
avec  le  précipité  rouge  ôc  l’efprit  de  vitriol.  Que 
Munnicks  ait  jugé  ou  non  d’après  les  apparences  . 
trompeufes  de  l’écoulement  de  la  falive  fur  la  joue, 
il  ett  certain,  contre  toutes  les  raifons  que  j’avois 
données  ,  que  le  moyen  qu’il  a  employé  a  pu  guérir, 
aulTi  facilement  qu’il  dit  l’avoir  fait ,  Tulcère  fifluleux 
du  canal  de  Stenon.  Nous  étions  autorifés  à  foutenir 
Je  contraire  d’après  les  obfervations  qui  montrent  que 
des  Praticiens  diftingués  ont  fait  ufage  ,  fans  fuccès, 
des  médicamens.  les  plus  convenables  à  la  confoli- 
dation  de  pareilles  fiftules.  On  reconnoit  à  chaque 
inftantrillufion  de  l’expérience.  Pourquoi  les  moyens 
qu’on  trouve  avoir  été  fi  utiles  entre  les  rnâins*  des 
uns,  auroient-ils  été  inefficaces  lorfque  d’autrés  les 
ont  adminiftrés  ?  Il  eft  effentiel  de  lever  les  douces 
que  peut  faire  naître  cette  contrariété  d’effets ,  dans  - 
l’ufage  desmêmes  remèdes ,  employés  contre  la  même 
maladie,  dans  des  cireonftances  qui  femblent  abfo- 
lument  lés  mêmes.  On  n’y  parviendra,  comme  je 
l’ai  dit,  qu’en  approfondiffant  la  queftion  par  l’exa- 
mèn  de  toutes  les  cireonftances  qui  avoient  échap¬ 
pé  à  des  Obfervateurs  trop  peu  attentifs. 

On  comprend  ,  fans  peine  ,  qu’il  feroit  inutile 
d’appliquer  des  defficatifs  dans  le  cas  où  l’état  des 
chairs  ne  permet  pas  à* ce  genre  de  médicamens  de 
produire  l’effet  qu’on  en  attend  ordinairement.  S’il 
y  a  voit  quelques  callofités  accidentelles.,  elles  réfif- 
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teroient  à  ra^tion  des  defficatifs  ,  plus  capables  de 
les  augmenter  que  de  les  détruire.  Mais  les  durece's 
&  caliofités  ne  font  point  de  refl'ence  de  ces 
defiftules  ,  &  elles  ne  changeroient  point  rindication 
curative.  Les  chairs  abbreuvées  par  le  fuintement 
continuel  d’une  humeur  limpide  peuvent  être  fim. 
plement  relâchées  &  dépourvues  du  reffort  qui  per. 
rriettroit  une  cohéfion  folide  de  l’extrémité  des  fibres 
divifées  contre  l’ordre  natuix;!  :  ce  relâehemenc  peut 
être  porté  à  un  point  capable  d’éluder  l’adion  ^es  def- 
ficatifs  proprement  dits &  des  plus  puifians.  Dans 
ce  cas  ,  il  faudroit  d’abord  raftérmir  les  chairs  par 
l’ufage  de  quelque  déterfif  irritant  ^  ou  d’un  cathé- 
rétiq.ue  extrêmement  doux.  Il  feroit  poffible  aufli  que 
la  conrolidation  ,  en  certains  cas ,  eût  été  l’effet  d’une 
application  plus  long-temps  continuée  d’un  remède 
defîiçatif ,  qu’on  aurok  fupprimé,  peut-être,  par  im¬ 
patience  la  veille  du  jour  qu’il  auroit  opéré  avec  le 
plus  de  fuccès.  Le  Chirurgien  dans  l’adminifiration 
des  remèdes  extérieurs  doit  faire  un  ufage  continuel 
de  fon  efprit ,  en  raifonnant  fur  les  indications  ex¬ 
trêmement  variées%}ue  préfentent  les  diverfes  cir- 
conftances  des  maladies  les  'plus  fîmples  en  appa¬ 
rence.  Il  lui  faut  de  la  fugacité  ôc  du  difcernement 
pour  réulEr  par  principes  dans  les  plus  petites  cho- 
fes.  La  raifon  ,  comme  le  dit  Fernel  ,  eft  la  lumière 
de  l’efprit  ;  Ratio  lux  mentis  :  &  fans  elle  on  peut 
être  malhabile  avec  beaucoup  de  dextérité. 

Le  raifonnement  peut  cependant  nous  égarer  , 
-même  en  fe  joignant  a  l’expériéhce  ;  puifque  celle-ci 
eft  aufli.  dangereufe  que  le  jngement  eft  difficile.  Gette 
féntencé  prononcée  par  notre  premier  Maître ,  s’ap¬ 
plique  affez  naturellement  à  l’objet  qui  nous  occupe- 
On  a  employé  pluiieurs  fois  le  cauftique  fans  effet 
pour  la  guérifon  de  la  fiftule  du  canal  falivaire  j 
e’eft  un  fait  bien  avéré»  L’expérience  fenabloit  donc 
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défavorable  a  i’ufage  des  remèdes  qui  ont  cette  ver¬ 
tu.  Il  paroiffoic  d’ailleurs  fort  facile  de  rendre  railon 
de  ces  mauvais  fuccès  :  on  pouvoit  regarder  le 
cauftique  comme  un  moyen  qui  aggrandit  l’ulcère 
fiftuleux  ,  &:  qui  par  conléquent  ne  pouvoit  guères 
être  propre  à  mettre  obftacie  au  paffage  de  l’hu¬ 
meur  ,  dont  l’écoulement  habituel  eft  la  caufe  per¬ 
manente  &  néceflaire  de  la  hibule.  Voilà  un  raifon- 
neraent  fimple  ^  naturel  ,  &  appuyé  fur  plufieurs 
faits  de  Pratique.  Il  faut  donc  concilier  ces  faits  avec 
d’autres  obfervations  qui  rendent  un  témoignage 
avantageux  du  bon  effet  des  cauïliqiies.  Les  procé¬ 
dés  curatifs  feroient  arbitraires  ,  &  leur  fuccès  dé- 
pendroit  du  hafard  li  l’on  ne  dpnnoit  la  folution  de 
ces  difficultés.  L’Art  ne  doit  pas  refter  couvert  de 
ces  incertitudes  :  elles  fe  diffiperont  par  la  connoif- 
fance  de  la  nature  des  médicamens  ,  &  fi  on  fcaic 
les  adminiftrer  avec  intelligence ,  en  jugeant  de  leurs 
diverfes  maniérés  d’agir  relative  ment  au  cas  où  il 
convient  d’en  faire  ufage. 

Dans  la  queftion  préfente  ,  il  efl;  certain  que  des 
confomptifs  putréfians  ,  ou  qui  feroient  une  trop 
grande  efcarre  ,  ne  contribueroient  pas  à  faciliter  la 
confolidation  de  la  fiftule  :  mais  des  cauftiques  def- 
féchans  ,  mis  avec  la  plus  grande  circonfpeffion ,  & 
dont  l’affion  fera  bornée  à  l’orifice  de  la  fifiule  ,  y 
produiront  une  efcarre  folide  qui  fera  corps  avec  la 
peau.  Leur  effet  primitif  lera  ,  comme  je  l’ai  ob- 
fervé  ,  la  parfaite  obturation  de  la  fiftule.  Si  l’oii  a 
enfuice  1  attention  de  deffécher  conftamraent  cette 
efcarre  ,  de  qu  on  ne  fe  livre  point  à  lia  routine  qui 
a  confacré  en  quelque  forte  les  remèdps  pourriffans 
pour  en  procurer  la  chute  par  la  fuppuration  ,  en 
relâchant  fon  tiflu  ;  on  verra  toujours  l’efcarre  folide 
fe  féparer  par  defqiiamationq  elle  tombera  comme 
croûte  ,  de  les  parties  Sont  elle  fe  fera  détachée 


IL  Observ, 
par  l’Auteur. 
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fe  trouveront  folidement  cicatrifées  ,  ou  tres-dif 
pofées  à  rêtre  promptement  par  l’application  des 
moindres  defficatifs.  ’ 

Ces  principes  ,  fi  je  ne  me  trompe  ,  ramènent 
fous  un  même  point  de  vue  les  faits  oppofës.  nug 
nous  avons  pour  &  contre  l’ofage  des  caufiiques  ^  des 
defficatifs  dans  le  traitement  des  fiftules  du  canal  fali. 
vaire.  Faute  de  réflexion  ,  on  a  abandonné  des  moyens 
Amples  ,  pour  des  opérations  douloureufes»,  fouvent 
inutiles.  Enfin  ce  qui  femble  mèttre  le  fceau  de  la 
vérité  à  la  doârine  que  j’ai  établie  dans  cette  dif- 
cuflion  ,  c’efi  que  j’ai  guéri  une  fiftule  du  canal  fa- 
iivaire  ^  laquelle  fubfifloit  depuis  dix  -  neuf  ans ,  en 
la  touchant  uiie  feule  &  unique  fois  ,  fort  lég^e- 
ment  ,  avec  la  pierre  infernale.  Cet  argument  eft 
fans  réplique,  , 

Depuis  la  levure  de  ce  Mémoire  ,  deux  autres 
faits  en  ont  confirmé  la  folidité. 

Un  Capitaine  de  Huflards  bleffé  d’un  coup  de 
•fabre.  fur  la  joue  gauche  ,  étoit  depuis  huit  ou  dix 
jours  a  l’Hôpital  des  Officiers  à  CaflTel  en  Hefîe, 
lorfque  je  le  vis  ,  le  2^  Juin  17Ô1.  On  avoir  ôté  la 
veille  J  les  fils  de  quatre  points  de  future  entrecou¬ 
pée  ,  par  le  mojren  defquels  on  avoit  cru  devoir 
réunir  cette  plaie.  Le  canal  de  Stenon  avoit  été  ou¬ 
vert.  L’écoulement  de  la  f^Iive  fe  faifoit  au  travers 
d’un  bourgeon  charnu  ,  un  peu  élevé  au  rdelfus 
du  niveau  de  la  peau  ,  au  milieu  de  la  cicatrice 
bien  faite  dans  tout  le  refte  de  l’étendue  de  la  plaie. 
.J’appliquai  la  pierre  infernale  pour  faire  une  efearre 
en  cet  endroit  ;  j’afiforbai  préalablement  l’humidite 
dont  le  tubercule  étoit  abbreuvé  ;  inftruit  par  l’e- 
vènement  obfervé  deux  ans  auparavant  ,  j’eus  foiu 
que  l’efearre  fît  corps  avec  la  peau  environnante  j 
&  cette  feule  application  a  fuffi  pour  arrêter  ,  d’utw 
maniéré  permanente  ,  le,  cours,  de  la  falïve'^ 
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Fe  ^Chirurgien  -  Ay de  -  Ma j  or  _  qui  prenoit  foin  de  ce 
bieffé  ,  m’informa'du  fuccès  ;  il  fut  tel  qu’il  avoir  été 
prévu. 

Une  petite  fille  de  dix  a  onze  ans  ,  extrêmement 
vive  &  d’un  bon  tempérament  ,  fut  attaquée  >  Lieu- 

mois  de  Février  1770  ,  à  l’occafion  d’une  dent  ca — tenant  de  M. 
riée,  de  fluxion  à  la  joue  :  il  lui  en  refk  une  tumeur 
dure  &  indolente  du  volume" d’une  fève  de  marais ,  en’ 

correfpondant  à  la  troifième  dent  molaire.  M.  Gatinois. 
Ferrand  fit  appliquer  intérieurement  des  figues 
grafîes  cuites  dans  du  lait,  &  à  l’extérieur,  une  em^ 
plâtre  fondante  &  réfolutive.  Par  l’impatience  de 
la  petite  malade  &  celle  de  fes  parens  ,  on  -aban¬ 
donna  des  moyens  que  la  lenteur  de  leur  opération 
faifoit  paroître  inutiles.  L’air  froid  auquel  cet  en¬ 
fant  fut  expofé  depuis  ,  produifit  à  fa  joue  une 
fluxion  inflammatoire  ,  laquelle  s’efl:  terminée  en 
peu  de  jours  par  fuppuration  :  la  peau  s’étant  ulcé¬ 
rée  ,  l’on  ne  târda  pas  à  s’appercevoir  que  le  canal 
de  Stenon  étoit  ouvert.,  Les  foins  ordinaires  n’ayant 
pu  procurer  la  confolidation  de  l’orifice  fiftuleux  , 

M.  Ferrand  tenta  la  perforation  de  la  joue  ,  après 
avoir  ufé  de  conforaptifs  pour  détruire  les  cailofités 
qui  qyoifinoient  l’ouverture  extérieure.  Deux  fois 
il  crut  que  le  fuccès  avoit  couronnTfes  attentions  ; 
mais  au  bout  de  fept  &  de  neuf  jours  ,  la  faîive 
recommença  a  couler  fur  la  jolie  par  un  point  im—‘ 
perceptible.  C’efl:  dans  cet  état  des  chofes  que  M. 

Ferrand  me  fit  l’honneur  de  me  confuîter  par  une 
lettre  du  trente  Oaobre  1771.  Je  lui  mandai  les 
précautions  que  j’avois  prifes  dans  les  cas  précé- 
dens;  &  par  leur  moyen  il  a  guéri  radicalement  en 
Tome  V.  N  n 


rieur.  Je  n’ai  pu  voir  cet  Officier  que  les  deux 
jours  fuivans  ,  ayant  été  obligé  ^e  quitter  Callel 
pour  fuivre  l’armée  de  M.  le  Maréchal  de  Broglie  , 
Lnc  nne  marche  rétrograde  en  Weftphaîie  :  mais 
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peu  de  jours ,  une  fiftule  qui  duroit  depuis  dix-.huic 

mois.  r  O-  1  1  • 

Nuck  termine  la  Sialographie  par  un  fait  qaj 

préfente  un  cas  femblable  à  celui  de  l’Obferva- 
tion  précédente  par  M.  Ferrand ,  &  qu’il  a  tiré  des 
Fphémérides  de  l’Académie  des  Curieux  de  la  Na¬ 
ture  {a)  :  il  a  pour  Auteur  le  célèbre  Lcntilius  ^ 
qui  cette  feavante  Société  avoir  donné  le  furnom 
d-Oribafcj  ta  femme  d’un  Sculpteur,  âgée  d’en¬ 
viron  vingt  ans  ,  fort  fujette  aux  maux  de  dents 
depuis  fon  enfance  ,  s’apperçut  à  la  fuite  d’une  dou¬ 
leur  énorme  ,  qu’il  lui  étoit  refté  une  pètite  tu¬ 
meur  au-delbis  de  la  dent  canine  Supérieure  du  côté 
droit.  Cette  tumeur  fit  infenfiblement  des  progrès 
en  deux  ans  ;  elle  réfifla  à  toute  efpèce  de  re¬ 
mèdes  énjoliiens  ,  difcuffifs  &  maturatifs  appliqués 
extérieurement  :  enfin  on  fe  détermina  à  en  faire 
l’ouverture.  La  malade  craignoit  une  hémorrhagie; 
Lentilius  s’attendoit  a  voir  couler  du  pus  par  l’in- 
çifion  ;  ils  furent  également  trompés  l’un  &  l’autre: 
ifue  fortit  qu’une,  matière  limpide  ;  c’étoit  la  falive 
retenue  qui  formoit  la  tumeur.  L’obfiruétion  de  l’o¬ 
rifice  du  eanal  falivaire  ,  avoit  caufé  fa  dilatation 
contre  nature.  On  parvint,  avec  des  foins  convena¬ 
bles  ,  à  cicatrifer  la  plaie.  Je  crois  que  la  fituation 
de  la  tunieur  auroit  exigé  qu’on  en  fît  l’ouverture 
par  Tintérieur  de  la  bouche  :  cette  attention  ,  en 
pareil  cas  ^  mettroit  à  l’abri  de  toute  efpèce  d’incon¬ 
vénient  çonfécutif.  . 

^  L’Arc  ne  peut  faire  dès  progrès- folides  que  par 
l’étude^  de  la  nature  :  j’ai  fait  voir  y  dans  mon  pre¬ 
mier  Mémoire  fur  les  fiftules  du  canal  falivaire  , 
rimperfe^âion  duu  procédé  par  lequel  on  prétendoît, 

Sialiograph.  Cap.  III.  De  Hi/ioriis  duBuum 
feSorum. 


s  A  £  I  V  A  I  R  E  s.  2,83 

en  perforant  la  joue ,  former  à  la  falive  une  route 
nouvelle  vers  la  cavité  de  la  bouche.  C  elt  une 
crrande  erreur  d’imaginer  qu’on  fabriquera  ainli  des 
fanaux  artificiels  :  la  Nature  ,  qui  tend  toujours  a 
la  confolidation  ,  oblitéré  facilement  ces  nouveaux 
conduits.  Peuvent-ils  avoir  la  ftrudure  &  Torganifa- 
tion  de  ceux  qu’elle  a  conftruits  pour  fes  fondions  ? 
Ceux-ci  font  revêtus  intérieurement  d’une  membrane 
lifTe  &  polie ,  qui  leur  forme  un  tégument ,  comme 
là  peau  a  l’extérieur  du  corps.  Il  faudroic  des  années 
pour  durcir  &  rendre  calleufes  ,  fans  ulcération  , 
les  parois  d’un  conduit  artificiel:  s’il  na  pas  cette 
difpofirion,  dès  que  le  corps  étranger  qui  le  tient 
ouvert  fera  fupprimé  ,  les  chairs  qui  fe  bôufoufile- 
ront  dans  ce  conduit  ,  le  boucheront  ;  ou  l’adion 
naturelle  des  parties  en  refierrera  les  parois. 

■  Les  nouvelles  Obfervations  que. nous  venons  de 
rapporter  prouvent  qu’on  peut  guérir  ,  fans  grand 
appareil ,  les  fiftules  du  canal  de  Stenon  ;  &  en  tout 
cas  ,  on  auroit  la  relTource  de  pafîcr  un  feton  dans  le 
conduit  naturel  ,  comme  il  a  voit  été  établi  d’après 
l’e-xpérience ,  dans  notre  premier  Ouvrage^  fur  cette 
matière. 

L’amour  de  d’Art  montre  avec  regret  que  des 
moyens  utiles  ne  fuient  pas  accueillis  dans  des  ou¬ 
vrages  poftérieurs  ,  &  qu’on  leur  préféré  des  opé¬ 
rations  défedueufes  ,  profcrites  avec  raifon.  Feu 
M.  Ledran  ,  dans  un  Traité  de  Confultations  ,  pu¬ 
blié  en  1770  ,  préconife  encore  la  perforation  artifi¬ 
cielle  ,  dans  l’intention  de  convertir  la  fiftule  externe 
de  la  joue  en  fiftule  interne  ;  &  il  ne  fait  aucune 
mention  du  rétablifîement  du  conduit  naturel ,  beau¬ 
coup  plus  fimple  &  dont  le  fuccès  lui  étoit  connu. 
C’eft  peut-être  moins  la  faute  de  cet  honorable 
vieillard  ,  que  de  ceux  qui  par  déférence  ont  été 
les  approbateurs  de  fes  anciennes  produdion^.  Il 
.  N  n  ij 
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faut  cependant  convenir 'que  ce  moyen  a  quelquefoj 
véuiTi  :  M.  Marefchal ,  Maître  en  Chirurgie  & 
dié  de  l’Hôtel-de- Ville  ,  à  Metz  ,  m’a  communiqué  I 
ce  fujet  un  fait  qui  mérite  quelque  attention. 

V.03SERV.  Il  rut  appellé  en  1765  pour  une  jeune  fille 
par  M.  Ma-  ^  Wg  (J’onze  à  douze  ans.  Dans  une  chute  onVii’ 
MaîtreenChi-  avoit  faite  ,  ayant  un  couteau  a  la  main  ,  elle  5’é. 
rurgie  ,  à  ^oit  percé  la  joue  de  part  en  part.  Le  Chirurgien 
qui  fut  appellé  d’abord  ,  appliqua  un  appareil  unif. 
fant.  La  plaie  fe  confolida  fans  aucun  inconvénient 
excepté  dans  un  point  d’où  l’on  s’apperçut ,  au  bout 
de  quelques  jours ,  qu’une  humeur  limpide  couloit  fur 
la  joue  ,  fur-tout  lorfque  cette  fille  parloir  &  quelle 
mangeoit.  Plufieurs  Chirurgiens  eflayerent  fucceffi- 
vement  d’obtenir  la  cicatrifation  de  cet  orifice  fif- 
tuleux  ,  par  l’ufage  de  diflérens  defficatifs.  M.  Ma¬ 
refchal-  fut  appellé  quelques  mois  après  l’accident. 
Il  palTa  un  ftylet  fort  fin  par  l’ouverture  extérieure, 
&  il  pénétra  fans  peine  dans  la  bouche.  Là  falive 
fe  partageoic  ;  .  la  joue  étoit  reftée  fiftuleufe  en  de¬ 
dans  'comme  en  dehors  :  le  trajet  n’étoit  point  obli¬ 
que  ;  M.  Marefchal  y  pafTa  facilement  une  petite 
mèche  ;  il  entretint  la  dilatation  de  l’orifice  interne 
pendant  plufieurs  jours  ;  puis  il  fearifia  l’ouverture 
extérieure  ,  &  par  l’application  d’un  bandage  uniffant 
&  légèrement  comprefïif,  aidé  d’un  repos  exaâ  ,  il 
parvint  à  cicatrifer  folidement  la  fiftule  de  la  joue. 
Les  ^moyens  de  guérifon  peuvent  donc  &  doivent 
même  être  variés  fuivant  les  différentes  occurrences. 
îîSTTjLEssA-  L’écoulement  de  falive  que  produit  l’ulcération 
ne  portion  de  la  glande  parotide,  fe  guérit  allez 
î-AROTîCE.  facilement  par  le  fecours  de  la.fimple  comprellîôn; 

nous  en  avons  -cité  un  exemple  d’après  M.  Ledran 
dans  notre  premier  Mémoire.  Une  Obfervation  par¬ 
ticulière  fur  ce  genre  de  maladie,  montrera  que  ce 
h’efi  pas  toujours  à  l’endroit  d’où  l’on  voit  fourdrÇ 
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lâ  iiqueur  ,  qu’il  feut  agir  ;  mais  qu’il  faut  connoître 
rrès-diftinaement  le  point  caché  d’aù  elle  commuée 
à  fortir ,  afin  de  diriger  avec  méthode  la  compr^lion 

fur  ce  point.  .  _  .  •  1 

M.  le  Chevalier  de  Marveille  ,  Capitaine  aide- 
Major  au  Régiment  de  Famel,  Cavalerie ,  (  main¬ 
tenant  Roy  al- Picardie)  y  ïvx  blefle  ,  le  quinze  Août 
ijût  5  dans  un  combat  ,  près  du  Ch«eau  d’Hop- 
penfèn  ,  k  deux  lieues  d’Eimbeck  ,  dans  rEkao  rat 
d’Hanovre,  d’un  coup  de  fabre ,  fur  la  face  du  côté 
droit.  La  diredion  de  la  plaie  étoit  un  peu  oblique 
•depuis  l’os  de  ia  pommette,  à  fix  lignes  du  petit  angleJ 
de  l’œil ,  paflant  immédiatement  fous  la  pointe  de  l’o¬ 
reille,  &  fe  terminant  à  la  partie  fifpérieure  du  fler^ 
no-maftoïdîen  ,  qu’elle  entamoit'un  pem  Cette  plaie 
réunie  ,  fut  fans  autre  accident  qu’un  gonflement 
afîez  confidérable  j  jufqu’au  huitième  jour  ,  qu’il 
furvint  une  hémorrhagie  effrayante.  Des  comprefles 
lèches,  mifes  par-delTus  l’appareil  y  &^con  tenues  par 
quelques  tours  de  bande  ferrés  convenablement , 
remédièrent  à  cette  hémorrhagie.  :  Mandé  à  dix 
heures  du  foir  pour  fecourir  cet  Officier  ,  je  trou¬ 
vai  les  chofes  en  cet  état  ,  je  ne  touchai  pas  a 
l’appareil  qui  avoit  été  appliqué  avec  intelligence 
&  fuccès  par  M.  Ferrait ,  élève  ,  de  l’H  6  pi  cal  am¬ 
bulant.  Au  bout  de  huit  jours  ,  il  y  eut  encore 
une  pareille  hémorrhagie  :  par  des  foins  méthodi¬ 
ques  ,  la  plaie  a  été  conduite  à  cicatrice.  Il  me  reff 
toit  qu’un  petit  trou  au-defîbus  &  au  derrière  de 
l’oreille ,  par  lequel  s’écouloit  une  humeur  limpide 
en  affez  grande  quantité.  M.  Broffard  ,  Chirurgien- 
major  du  Régiment  ,  employa  plufieurs  remèdes 
pour  tâcher  de  cicatrifer  ce  vpoint  fiftuleux  ;  il  ne 
put  en  venir  à  bout.  A  mefure  que  les  forces  de 
M.  le  Chevalier  de  Marveille:  fe  rétabliffoient  ,  & 
qu’il  prenoit  plus-de  nourriture-,  il  perdoic,  en  man- 
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géant ,  une  plus  grande  quantité  de  falive.  Laditya. 
tion  de  ^l’orifice  Muleux  ,  au-delà  des  limites  de  1^ 
glande  parotide,  avoit  fait  croire  que  cet  écoute^ 
ment  dépendoit  d’um  vaifleau  lymphatique  Bartho" 
linien.  Je  conûatai  la  nature  du  mal  par  l’intro^ 
dudion  d’un  ftylet  dans  l’orifico,  fous  la  cicatrice^ 
dont  il  fuivit  très-librement  la  diredion  ,  jufqaes 
vers  le  railiou  de  Papophyfe  zygomatique.  H  émit 
manifefle  qne  rhumeur  limpide  n’étoit. autre  chofe 
que  la  falive  fournie  par  la  Jéfion  de  l’appendice 
fupérieure  de  la  .  glande  parotide.  :La  réunion  de 
la  plaie  ^  par  l’appareil  appliqué  le  quinze  Août,, 
n’avoit  procuré  ■  que  la  confolidation  des  tégumens  * 
êc  la  dîvifîon  de  là  jlandep>arotide  non  réunie  four- 
nilToit  la  falive  dont  le  cours  étôit  dirigé  par  une 
gouttière  jufqu’au-devant  du  mufcle  fterno-maftoï- 
dien  ,  derrière  la  mâchoire, , inférieure.:  Je»  ne  ren¬ 
contrai  M.  do  Marveille  que  deux  mo;is^^^  après  ,  à 
Goëttingue  ,  ou  je  jEs  ,  en  préfence  de  M.  Broffard, 
l’examen  fufdit./Les  baumes  lés  onguens ,  les  in- 
jedions  &ijautres. moyens  .dont  on  s’écoit  fervi ,  ne 
pouvoient  remplir  l’indication  curative.  Je  confeillai 
la  compreffion  comme  le  feul  moyen  convenable. 
M.  Brofîkrd,  qui  avoit  de  l’habileté  dans  îles  mé¬ 
caniques^  fe  chargea  de  faire  conUruire  par  un  fer- 
runer  de  la  ville  ,  fuivant  notre  plan  ,  un  bandage 
compofé  d’un  demi  -  cercle  d’acier  qui  s^étendok 
d’une  tempe  à  l’autre*.  Du  côté  droit,  il  formoit 
une  tige -double  ,  dont  l’interne  ,  jointe  à  lexteriie 
par  charnière  ,  ,étoit  terminée  par  une  plaque  mate- 
lalTée  qu’on  pouvoit  comprimer  plus  ou  moins  avec 
une  vis  ,  fur  la  partie  de  la  glande  d’où  fortoit  la 
falive.  Au  moyen  d’une  compreÔion  dc^ice  ,  mais 
fuffifante  ,  aBéz  long-temps  continuée,  on eft  parvenu 
à  afTailfrer  ce  point  de  la  parotide; ,  &  à  oblitérer 
les  vaifîeaux  fecréteurs;  de  l’humeut  falivaire  , 
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rilTue  entretenoit  le  finus  fiüüleux.  L  écoulemeût  n  a 
ceffé  que  quand  la  dépreffion  a  ete  faite  au  point 
d’avoir  détruit  l’organiiation  de  1  appendice  glan¬ 
duleuse  ,  fur  laquelle  portoit  la  pelote  du  bandage. 
M.  de  Marveille,  retiré  en  Languedoc  ,  eft  venu  a  la 
Cour  fix  ans  après  fa  cure  radicale  ,  ôc  m’a  fait  le 
plaifir  de  me  venir  voir  à  Paris  >  en  s’annonçant  , 
non  par  fon  nom  ,  mais  par  la  préfentation  même 
du  bandage  que  je  lui  avois  coiifeillé ,  &  qui  lui  a  li 
parfaitement  céidlt. 


En  recherchant  cette  derniere  Obfervation  dans; 
le  Journal  de  celles  que  j’ai  faites  à  Parmée  ,  j’ai 
trouvé  à  la  date  du  fix  Jaiwier  1762  y  un  fait  de 
Pratique  fur  l’extirpation  de  l’œil  que  j’àurois  dû 
employer  plus  haut  dans  mon  Mémoire  fur  . cette  ma¬ 
tière.  Elle  eft  tirée  d’un  Livre  qu’on  m’avoit  prêté 
à  la  Bibliothèque  de  S.  A.  M.  le  Landgrave  ,  à 
Cafîel ,  &  dont  je  ne  m’étois  propofé  de  faire  l’ex¬ 
trait  que  par  rapport  à  quelques  points  concernant 
L’Hiftoire  de  l’Anatomie.  Gafpard  Bartholin  ,  fils 
de  Thomas  ,  avoit  trouvé  dans  les  papiers  de  fon 
pere  ,  les  Obfervations  que  lui  avoit  adreffees  Mar¬ 
tin  Bogdan ,  Médecin  de  Berne  ,  &  il  les  fit  impri¬ 
mer  en  1679  ,  avec  celles  de  plufîeurs  autres  Au¬ 
teur?  ,  a  la  fuite  de  la  troifième  édition  pofthumê 
du  Traité  célèbre  de  Michel  Lyfer  fur  la  méthode 
de  difîéquer  ,  intitulé:  Culûr  Anatomicus. 

V  En  i66o  ,  un  jeune  payiàn  ,  âgé  de  feize  ans  , 
entra  à  l’Hôpital  de  Berne ,  ayant  l’œil  droit  fort 
tuméfié,  faifant  faillie  hors  de  l’orbite  avec  renyer- 
fement  des  deux  paupières.  La  fupérieure  étoit 
fort  tendue  ,  &  le  4^1ade  fentoit  des  douleurs  de 
tête  violentes  ,  principalement  pendant  la  nuit.  Les 
avis  des  gens  de  l’Art  furent  partagés  fur  le  carac- 
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tère  de  cette  tumeur.  Les  uns  difoient  que  le  cas 
étoit  femblable  k  celui  dont  Plater  fait  mention  (a)  - 
d’autres  fuppofoienc  que  c’étoit  un  fquirrbe  chan. 
creux  ;  l’Auteur  penfa  que  ce  mal  avoit  été  formé 
d’un  amas  d’humeurs  épaiffes ,  par  fluxion.  En  con- 
féquence ,  fon  premier  objet  fut  de  corriger  l’hu. 
meur  ,  &  de  l’évacuer  k  fond  par  des  purgatifs.  Ie 
vingt  Mai  ,  il  appliqua  un  Teton  ,  (  probablement 
à  la  nuque).  Le  trente  du  même  mois  ,o'n  com¬ 
mença  l’ufage  d’un  collyre  préparé  avec .  un  demi- 
gros  de  verre  d’antimoine,  un  gros  &  demi  de  tu- 
thie  &  de  terre  cimolée  ,  avec  trois  onces  d’eaux 
de  rofes  &  d’euphraife.  Le  troifième  jour/de  l’ufage 
de  ce  collyre  ,  il  fortit  par  la  cornée  ,  fous  la  pau¬ 
pière  inférieure-,  une  matière  fébacée.  G’eft  dans 
cet  efFet  que  l’Auteur  crut  Voir  l’indication  d’extir¬ 
per  l’œil  5  dans  la  crainte  ,  dit-il  ,  que  le  mal  ne 

{a)  Il  y  eft  queftiôn  d’une  excroiffance  fongueufe ,  par  laquelle  l’œil 
avoir  ■'été  chalTé  de  la  folTe  orbitaire.  Félix  Plater  ayant  jugé  que  cette 
tumeur  étoit  cancéreufe  ,  s’oppofa  à  l’extirpation  dans  la,  crainte  de  la 
voir  renaître.  Un  Charlatan  Fut  moins  timide  ;  îl  emporta  l’œil  avec  la, 
tumeur.  Le  malade  étoit  un  jeune  garçon  de  dix  ans  ,  qui  fut  pendanr 
deux  années  entières  parfaitement  guéri  en  apparence.  A  ce  terme  h 
tumeur  commença  à  fe  régénérer  ,  &  elle  devint  deux  fois  plus  yolumi- 
neafe  quelle  n’etoit,  avant  qu’on  eût  fait  l’opération.  Le  jeune  homme 
l’a  portée  en  . cet  état  pendant  quelques  années  ;  elle  a  fait  énUiite  des 
progrès  ,  8c  s’eft  manifeftée  de  maniéré  à  nous  faire  préfumer  .qu  elle 
avoit  fon  origine  dans  le  finus  maxillaire  ;  car  l’Auteur  dit  que  cette 
malTe  de  chair  étoit  fi  ’confidérable  qu’elle  poufibit  la  joue  en  dehors , 
&  avoit  occafiojiné  la  diftorfiofi  de  la  bouche.  Ce  n’étoit  pas  l’œil  qû  » 
falloir  extirper  :  en  attaquant  la  .tumeur  comme  un  polype  du  finus  mayi- 
laire  ,  l’œil  fe  feroit  replacé  de.  lui -même  ;  nous  en  avons  donâe  des 
exemples  :  la  maladie  devoir  être  traitée  fuivant  la  dodrine  établie  dans 
le  Mémoire  de  M.  Bordenave.  Plater  ,  ce  célèbre  Praticien  ,  prenne* 
Profefleur  de  Médecine  en  rUniverfîté  de  Bafle  ,  a  été  fimple  fpedateW. 
plutôt  qu’obfe^ateur  d’une  maladie ,  dont  il  paroît  n’avoir  connu  m  ^ 
fiégé,  ni. le  caradère^ni  les  moyens  curatifs  i  ce  qii’il  doit  être  pernus 
de  remarquer  5  non  pour. rien  diminuer  dy^^fped  dû  à  la  nréinoir^  e 
ce  fçavant' 8c  laborieux  Auteur  ,  mort  en^^24  5  mais  pour  faire  voi 
ce  que  le  temps  a  amené  de  perfedion  par  l’augmentation  fuccelfive  o.e& 
connoiffancès.  -  >  ■  r' 
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bien  plus  prudent  d’attendre  quel  feroit  1  ettet  ûu 
dégorgement  commencé  ,  &  de  lui  aider.  Le  malade 
ayant  confeoti  à  l’extirpation  ,  on  lui  fit  faire  uiage , 
le  fix  &  le  fept  Juin,  de  cordiaux  pour  le  fortifier; 
&  le  huitième,  vers  midi ,  un  Chirurgien  lithotomifte 
pratiqua  l’opération ,  en  paflant  d’abord  une  anfe  de 
€1  à  travers  l’œil  ;  &  après  avoir  féparé  le  globe  ,  de 
la  conjonâiive  ,  aux  deux  angles  de  l’orbite  ,  il  fut 
emporté  avec  le  biftouri  de  Fabrice  de  Hilden. 
Bogdan  ,  qui  n’étoit  que  fpedateur  de  l’opération, 
paroît  tout  effouflé  par  le  récit  qu’il  en  fait,  &  fem- 
ble  reprendre  haleine.  Grâces  â  Dieu  ,  dit  -  il ,  nous 
avons  achevé  cette  befogne  prefque  en  huit. minutes. 
Gratta  fit  Deo  ,  omne  negotium  ahfolvimus  oBo  ferh 
minutis.  Huit  minutes  !  Cela  eft  fort  long  :  on  laifTa 
couler  le  façig  librement  ;  le  malade  fut  panfé  avec 
des  poudres  ftyptiques.  Le  furlendemain ,  on  fe  fervit 
du  digeftif  de  Fabrice  ,  &  pardefiTus  ,  d’une  emplâtre 
d’onguent  bafilicum.  Au  panfenîfent  fuivant ,  la  face 
fe  gonfla;  mais  des  fachets  carminatifs  opérèrent  la 
réfolution  de  cette  enflure.  Le  feton  a  été  lailfé, 
d’abord  afin  d’obtenir  le  parfait  épuifement  de  toute 
l’humeur  furabondante  de  la  tête  ;  puis  confervë 
pour  préferver  l’autre  œil  de  pareille  maladie  f  à  la 
faveur  des  remèdes  convenables  ,  le  malade  a  été-, 
dit- on  ,  tiré  d’affaire. 

On  auroit  dû  voir  ,  à  la  difîeéfion  de  l’œil ,  l’in¬ 
utilité  de  fon  extirpation  :  tout  le  mal  étoit  dans  les 
humeurs  concrètes  en  matière  fébacée.  Il  fuffifoit 
donc  de  vuider  le  globe  ,  dont  les  tuniques  ,  les 
mufcles  &  les  graifles  furent  trouvées  en  bon  état. 
Ni  l’Auteur  ,  ni  l’Editeur  n’ont  fait  cette  remarque 
qui  étoit  aflez  importante  ;  mais  ils  n’ont  rien  trouvé 
de  repréhenfible  dans  la  conduite  qu’on  a  tenue  ; 
ils^préconifoient  l’opération  ,  &  nous  blâmons  l’abus 
qu  on  en  a  fait. 

Tome  V', 


Oo 


a^o  Fistule  s 

Nous  nous  permettrons  une  courte  digreffion  fur 
l’édition  du  traité  de  Lyfer  ,  par  Gafpard  Bartholin 
Celui-ci  y  a  confervé  une  Lettre  remplie  de  louant 
ges,  qu’il  avoit  écrite  a  l’Auteur ,  pour  mettre  à  la  tête 
de  la  première  édition  publiée  à  Copenhague  en  5 
Il  fe  félicite  de  lui  avoir  donné  le  conïeil  de  coml 
pofer  cet  ouvrage  eftimable.  Prœclarus  ijlt  ingctiii 
tui  laborijijuc  fœtus  tanto  minus  crit  exponendus 
guod  ad  conœptionem  illius  partumque  audor  tik 
fucrim  non  pof  remus.  Lyfer  rnpurut  en  1659  j  & 
dans  une  Préface  que  Bartholin  prétend  confacrer 
à  la  Mémoire  de  l’Auteur  ,  en  1^79  ,  il  revendique 
tout  l’Ouvrage  ,  en  difant  non  -  feulement  que  Ig 
jeune  Lyfer  a  été  fqn  difciple  ,  mais  qu’il  lui  a  fourni 
l’idée  de  fon  travail  &  lui  a  donné  des  leçons  en 
particulier  pour  le  mettre  à  portée  de  rexécuter. 
Tout  oela  efî:  entre- mêlé  de  propos  fur  l’ingrati¬ 
tude  des  Elèves  envers  leurs  Maîtres  ;  dont  il  cite 
des  exemples  remarquables ,  tels  que  les  fourniffent 
Cajferius  contre  Ftbrice  d’Aquapendente  ;  Scultet 
contre  Spigelius  ,  &c.  Il  femble  que  Bartholin  ne 
diflimule  pas  afîez  fon  refîentiment  ,  &  que  s’il 
avoit  prévu  le  grand  fuccès  du  Cuîter  Anatomicus  ^ 
il  l’auroit  fait  lui-même.  L’Epitaphe  finguliere  qu’il 
a  compofée ,  dit  -  il ,  en  l’honneur  de  fon  ami ,  pour 
immortalifer  fon  nom,  me  paroît  une  vraie  fatyre; 
on  y  apprend  la  caufe  de  fa  mort  :  elle  fut  l’elFec 
d’une  fièvre  ardente  trois  femaines  après  fon  maria¬ 
ge  ,  pour  s’être  trop  échauffé  avec  fa  j-eune  époufe. 
Je  mets  ici  cette  Epitaphe  ,  parce  qu’elle  eft  cu- 
rieufe  ,  &  qu’elle  a  été  imprimée  affez  incorrec¬ 
tement  ,  à  l’Article  Lyferus  ,  dans  l’Hiftoire  de 
i’Anatomie  &  de  la  Chirurgie ,  publiée  à  Paris  en 

1770  («). 


(û)  Tom.  IIÏ,  pag.  34, 
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I.  Observ. 
par  M.  Ca- 
RONj  Membre 
de  l’Académie. 


SUITE  D’OBSERVATIONS 

SUR  le  Bec --de  -  Lièvre, 

Q  u  o K^UE  la  folidité  des  principes  &  rutilité  Jej 
préceptes  donnés  dans  un  premier  Mémoire  fur 
l’opération  du  bec-  de  -  lièvre  * ,  foient  luffifammefit 
prouvées  par  les  raifons  &  les  faits  qu’on  y  a  rappor¬ 
tés  ;  il  a  paru  convenable  aux  progrès  de  l’Art ,  de 
publier  de  nouvelles  Obfervâtions  fur  cepte  matière. 
L’émulation  des  Praticiens  qui  nous  les  ont  commu- 
niquées-ne  peut  être  trop  encouragée  ;  &  l’Académie 
doit  leur  faire  honneur  6c  s’applaudir  dur  fruit  qu’ils 
ont  tiré  de  fes.  travaux. 

Un  Soldat  invalide  fut  reçu  à  rinfirmerie  au  mois 
de  "Novembre  17(37  >  pour  une  tumeur  cancéreüfe.à 
la  lèvre  inférieure  ,  dont  le  volume  égaloit  celui 
d’une  noix.  M.  Sabatier  confia  l’opération  néceflaire 
en  pareil  cas^  à.  M.  Caron  ,  alors  Chirurgien  Aids- 
major  de  l’Hôtel  Royal  des  Invalides  ,  y  gagnant 
la  maîtrife  en  Chirurgie^  Ôn  prépara  le  malade  par 
les  remèdes  généraux  ,  6c  il  fut  opère  le  trois  de 
Décembre.  Deux  incifions  latérales  ,  en  V  firent 
l’extirpation  de  la  tumeur  ;  M.  Caron  rapprocha  les 
lèvres  de  là  plaie  ,  6c  n’eut  recours  à  aucun  autre 
moyen  pour  les  maintenir  réunies  ,  qu’au  bandage 
unifiant  à  double  boutonnière  ,  décrit  dans  le  qua¬ 
trième  tonie  des  Mémoires  fie  l’Académie,  Maigre 
la  perte  de  fubftance  ,  la  réunion  avoit  été  faite 
avec  la  plus  grande  facilité  :  mais  lorfque  le  bandage 
fut  appliqué,  M.  Caron  vit  que  le  bord  de  la  lèvre 
étoit  plus  haut  d’un  côté  que  de  l’autre  ,  à  peu-près 
d’un  quart  de  ligne.  Cette Jégère  inégalité  lui  parut 
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trop  peu  importante  pour  donner  de  l’inquiétude  , 
&  l’obliger  à  changer  la  difpofîtion  du  Ijandage. 
L’appareil  fut  lève  le  troifième  jour  ;  les  lèvres  de 
la  plaie  parurent  bien  réunies  dans  tous  leurs  points  ; 
on  ne  voyoit  plus  le  défaut  de  niveau  qui  avoit 
été  obfervé  d’abord.  Un  fécond  appareil  ,  mis  avec 
les  mêmes  précautions  que  le  précédent ,  n’eut  pas 
le  même  fuccès.  Le  furiendemain  ,  qui  étqit  le 
cinquième  jour  depuis  l’opération  ,  en  examinant 
l’état  des  chofes  ,  M.  Caron  s’apperçut  d’un  écar¬ 
tement  à  l’extrémité  fupérieure  des  lèvres  de  la 
plaie  ;  il  ôta  le  bandage  pour  voir  plus  diftinâe- 
ment  ce  qui  fe  palfoit.  Il  trouva  que  toute  ia  partie 
inférieure  de  la  plaie  étoit  parfaitement  agglutinée  ; 
mais  il  y  avoit  ,  près  du  bord  de  la  lèvre  .  un  écar¬ 
tement  de  deux  lignes  de  profondeur  ,  avec  un 
peu  de  gonflement  au  bord  de  la  plaie  qui  %voit 
paru  plus  élevé  que  l’autre  immédiatement  après 
l’application  du  premier  appareil.  Plufieurs  caufes 
pouvoient  concourir,  à  ce  défaut  de  réunion  Le 
haut  de  la  divifion  étoit  fans  foutien  ,  &  l’ôn  n’avoit 
pas  eu  tout-à-fait  affez  d’attention  a  diriger  l’adion 
GU  bandage  fur  cet  endroit':  la  grande  quantité  de 
falive  que  le  malade  rendoit  ,  &  dont  une  partie 
paflbit  par  cet  écartement  ,  avoit  bien  pu  aufli  en 
empêcher  la  réunion.  Telles  furent  les  idées  de 
M.  Caron.  Il  replaça  le  bandage  avec  les  précau¬ 
tions  néceflaires,  pour  rapprocher  très-exaâement 
les  parties  défunies.  Au  bout  de  deux  fois  vingt- 
quatre  heures  ,  il  confidéra  fon  effet  ;  &  voyant 
que  les  chofes  n’étoient  pas  comme  il  le  défi- 
roit  ,  il  penfoit  déjà  à  y  remédier  au  moyen  de 
la  future  :  mais  par  un  examen  plus  attentif  ,  il 
reconnut  que  la  confolidation  étoit  parfaite  dans 
tous  les  points  de  contad.  La  défeduofité  venoit 
du  défaut  de  niveau  ;  l’un  des  cotés  excédant  l’autre 
au  moins  de  deux  lignes  ;  M.  Caron  prit  le  feul 
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parti  q«’il  eût  à  fuivre  ;  ce  fut  de  retrancher 
longueur  fuperflue'de  la  lèvre  excédenre  :  il 
porta  d’un  coup  de  cifeaux  ;  au  bout  de  trois  jours 
cette  nouvelle  plaie  fut  guérie.  La  cicatrice  lono-i, 
cudinale  ,  réfultant  de  la  double  plaie  qui  avoit  fait 
l’extirpation  de  la  tumeur  cancéreufe  ,  étoit  très- 
unie  ,  on  l’appercevoit  à  peine.  Le  malade  auroit 
été  hors  d’affaire  dès  le  fixième  jour  ,  fans  le  lé¬ 
ger  inconvénient  du  défaut  de  niveau  des  deux  bords 
de  la  divifion  ,  inconvénient  contre  lequel  M.  Caron 
convient  qu’il  n’a  pas  été  affez  en  garde  ,  &  qu’il 
auroit  pu  prévenir  par  les  mefures  convenables. 

Une  petite  fille  ,  âgée  de  dix  ans  ,  fut  mordue, 
vers  la  fin  du  mois  de  Décembre  1767 ,  a  la  lèvre 
fupérieure  ,  du  côté  droit ,  par  un  mulet  :  il  y  avoit 
perte  de  fubftance  ,  l’animal  ayant  emporté  la  por¬ 
tion ‘^de  lèvre  qui  fe  trouva  corn  prife  entre  fes  dents* 
On  n’amena  cette  enfant  a  l’Hôtel  -  Dieu  de  Tours 
que  le  quatrième  jour  de  la  bleffure  ,  &  uniquement 
parce  qu’étant  orpheline  &  indigente,  on  çraignoit 
qu’elle  ne  pérît  de.  froid  &  de  misère.  M.  Defor- 
meaux  trouva  les  lèvres  de  cette  plaie  contufes  & 
recouvertes  d’une  boue  defféchée  ,  laquelle  avoit 
formé  une  efpèce  d’enduit  qui  les  garantiffoit  de 
l’imprefiion  de  l’air.  Il  réfultoit  de  cette  morfure 
un  écartement  de  deux  grands  travers  de  doigt: 
au  premier  afpeét  ,  &  par^la  connoiflànce  que  M. 
Deformeaux  avoit  de  la  caufe  de  cette  brèche ,  il 
crut  qu’il  y  avoit  une  perte  de  fubftance  propor¬ 
tionnée  à  ce  grand  vuide  ;  mais  en  touchant  la 

f)artie  &  dans  les  tentatives  de  réunion ,  il  vit 
a  retraéfion  des  tnufcles  y  avoit  grande  part. 
nétré  des  principes  établis  dans  les  Mémoires  de 
l’Académie  fur  l’abus  des  futures*,  l’Auteur  de 
cette  Obfervation  travailla  à  rapprocher  lès  lèvres 
de  la  plaie,  &  à  les  contenir  par  des  moyens  plus 
doux.  Il  appliqua  d’abord  aux  deux  côtés  de  la 
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plaie  qu’il  avoir  lavée  &  nettoyée  avec  du  vin  tiède, 
ôc  à  une  ligne  &  demie  de  diftancè  de  chaque 
bord  ,  un  morceau  de  toile  de  forme  triangulaire , 
couverte  d’emplâtre  agglutinatif.  A  la  bafe  de  ces 
triangles ,  parallèles  à  la  plaie  ,  étoient  attachés  trois 
fils  doubles  ,  ciré^  ,  qui  furent  arrêtés  avec  ceux 
qui  leur  çorrefpondoient ,  par  des  nœuds  a  rofette , 
afin  de  pouvoir  les  ferrer  ou  les  relâcher  à  volonté,. 
On  appliqua  par-defliis  ,  deux  petites  comprelTes  la¬ 
térales  ,  &  deux  autres  plus  épaiffes  &  _plus  larges 
fur  le  milieu  des  joues  ,  à  defl'ein  de  gêner  l’adion 
des  mufcles  ;  lè  tout  fut  contenu  par  le  bandage 
unifiant  ,  appliqué  méthodiquement  tel  qu’il  eft  dé¬ 
crit  dans  le  quatrième  tome  des  Mémoires  de  l’A¬ 
cadémie  ,  pour  l’opération  du  bec-de-lièvre.  Cet 
appareil  a  réufii  au-delà-  des  efpérances  ;  car  les 
mouvemens  continuels  ôc  le  peu  de  patience  de  la 
malade  donnèrent  de  l’inquiétude  au  Chirurgien  fur' 
le  fuccès  de  fes  foins.  Vers  le  neuvième  jour  ,  il 
fut  agréablement  furpris  de  voir  que  la  Nature  les 
avoir  fécondés  la  cicatrice  fit  chaque  jour  des.  pro¬ 
grès  fi  rapides,  que  l’enfant  eft  fortie  de  l’Hôtel- 
Pieu  le  vingt-neuf  Janvier ,  après  douze  jours  d’une 
guérifon  parfaite.  . 

Au  mois  de  Juin  1768  ,  M.  Cagnyé  ,  Maître  ès 
Arts  &  en  Chirurgie ,  à  Dreux  ,  a  fait  dans  cette 
Ville  ,  en  préfence  de  plufieurs  perfonnes  notables 
&  curieufes  ,  l’opération  du  bec-de-lièvre  naturel 
à  un  enfant  de  huit  ans  ,  fuivant  la  méthode  dé¬ 
crite  dans  le  Mémoire  cité.  Après  la  refeftion  des 
bords  de  la  divifion  ,  par  le  procédé  qui  y  eft  pref- 
crit  ,  M,  Cagnyé  appliqua  le  bandage  unifiant  à 
double  boutonnière  ,  &  ne  fit  pas  de  point  de 
future.  Il  avojt  pris  l’enfant  chez  lui  ,  afin  de  fur- 
veiller,  avec  la  plus  grande  attention  ,  a  ce  que  le 
bandage  ne  fe  dérangeât  pas.  La  lèvr^réunie  a 
été  parfaitement  confolidée  quarante -huit  heures 


III.  Observ. 
par  M,  Ca¬ 
gnyé  ,  Maître 
en  Chirurgie 
à  Dreux. 


IV.  Observ. 
par  M.  Bel- 
MAiN ,  Maître 
en  chirurgie , 
à  Nevers. 


2^^  Opération 

après  ropèration.  Le  petit  malade  a  obfervé  mj 
grand  repos  pendant  ce  temps.,  &  une  abftinence 
bien  méritoire  à  cet  âge ,  s’étant  fournis  k  ne  prendre 
que  quatre  petits  bouillons  par  jour.  .  , 

L’Obfervatioh  fui  vante  montrera  ,  fur  le  même 
fiijet ,  l’inconvénient  de  l’ancienne  méthode  &  les 
avantages  de  la  nouvelle.  Au  mois  de  Février  176g 
M.  Belmain  fut  prié  de  voir  le  fils  unique^  de 
M.  ***  ,  âgé  de  vingt-fept  mois,  né  avec  un  bec- 
<le-lièvre ,  compliqué  de  l’écartement  des  os  maxil¬ 
laires  le  long  de  la  voûte  du  palais.  Sur  le  bord 
droit-  de  cette  fente  ,  &  k  l’endroit  de  la  fécondé 
incifive  gauche  qui  manquoit  ,  l’os  maxillaire  for- 
moit  une  protubérance  de  la  grofleur  d’une  ave¬ 
line  •,  ce  qui  faifoit  paroître  le  ceintre  alvéolaire 
comme  déprimé.  Plufieurs  Chirurgiens  .  confultés 
penferent  que  l’enfarit  étoit  trop  jeune  &  trop  foible 
pour  foutenir  l’opération  j  mais  M.  Belmain  ,  moins 
timide  ,  l’entreprit  ,  &  y  procéda  le  Mercredi  quinze 
du  même  mois  de  là  maniéré  fuivante. 

A  l’aide  de  tenailles  incifives  ,  il  emporta  la  faillie 
de  l’os  maxillaire ,  &  fit  avec  le  biftouri  la  refedion 
des  bords  de  la  divifion  de  la  lèvre  ,  qu’il  fe  pro-: 
pofok  ,  dit  -  il  ,  de  réunir  par  le  feul  fecours  du 
bandage  unifiant:  mais  ce  projet  n’ayant  pas  été 
adopté  par  un  Médecin  de  la  ville,  préfent  k  l’opé¬ 
ration  ,  il  fallut  faire  la  future  dntorcillée.  Gn  avoit 
eu  la  précaution  d’empêcher  l’enfant  de  prendre  du 
fommeil  la  nuit  précédente  ,  dans  l’efpérance  qu’il 
dormiroit  immédiatement  après  avoir  été  opéré. 
Mais  ni  le  jour,  ni  la  nuit  fuivante,  malgré  fu- 
fage  d’un  julep  narcotique  ,  cet  enfant  ne  cefia  de 
crier  ,  &  le  fit  fans  aucune  interruption  jufqu’au  len¬ 
demain  matin.  A  l’examen  de  la  plaie  on  trouva  un 
dérangement  étrange  :  fes  bords  étoient  extraordi¬ 
nairement  gonflés  &c  enflammés  ;  les  aiguilles  avoient 
commencé  le  déchirement  des  parties  qu  ' elles  tra- 

verfoien^ 
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verfoient.  On  demanda  inutilenienc  la  prefence  du 
Dod:eur  qui  avoit  foutenu  aux  parens  que  la  u 
ture  écoit  préférable  au  bandage ,  qu  elle  ecoit 
feulement  le  meilleur  moyen  j  mais  le  feul  qui  tut 
fur  &  fur  lequel  on  pût  compter.  M.  Belmain^qui, 
pour  repoufler  cette  contradidion  ,  s’étoic  étayé 
envain  de  la  doârine  étàbliç  dans  le  dernier  vo¬ 
lume  des  Mémoires  de  l’Académie ,  eut  recours  avec 
fuccès  aux  procédés  qu’on  y  recommande.  Il  fe 
fervit  de  la  bande  roulée  à  deux  chefs  ,  qu’il  avoit 
préparée  pour  l’opération  :  il  en  appliqua  le  milieu 
fur  le  front  de  l’enfant  ,  defcendit  de  chaque  cote 
au-deflbus  des  oreilles  ,  pour  croifer  les  globes  à 
la  nuque  ,  puis  les  ayant  ramenés  en  devant  fur 
les  joues  ,  il  fit  d’un  côté  au  corps  de  la  bande 
deux  boutonnières  à  l’endroit  de  la  plaie  ,  &  dé¬ 
roula  l’autre  globe  pour  le^endre  jufqu’a  ce  même 
endroit.  Ces  deux  chefs,  introduits  dans  les  bouton¬ 
nières  ,  fervirent  à  afl'ujetcir  des  languettes  d’em¬ 
plâtre  agglutinatif  &  deux  comprelîes^  uniffantes 
placées  aux  parties  latérales  de  la  divilion.  Le  ban¬ 
dage  fut  ferré  légèrement  pour  contenir  les  parties 
dans  le  rapprochement  néceffaire  ;  les  chefs  oppo- 
fés  de  la  bande  furent  croifés  k  la  nuque ,  ramenés 
une  fécondé  fois  fur  la  lèvre  ,  puis  employés  en 
circonvolutions  autour  de  la  tête  :  le  tout  fut  con¬ 
tenu  par  deux  petites  bandelettes  qui  fe  croifoient 
fur  le  fommet  de  la  tête  ,  &  dont  les  bouts  étoient 
attachés  au  bandage  par  des  épingles  devant ,  der¬ 
rière  &  fur  les  côtés. 

Le  dixième  jour  de  l’application  de  ce  bandage 
la  confolidation  de  la  plaie  étoit  parfaite.  M.  Bel- 
main  ,  par  pure  précaution ,  &  afin  de  favorifer  la 
réunion  de  l’os  maxillaire  déjà  commencée  antérieu¬ 
rement  ,  fit  porter  ce  bandage  pendant  quinze  jours, 
aurdela  des  dix  pendant  leiquels  il  avoit  obtenu  la 
guérifon  de  la  plaie  des  parties  molles. 

Tome  V,  P  P 
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V.  Obsïrv.  Dans  le  courant  du  mois  de  Mai  fuivant  M 
par  le  même.  Belmain  ,  étant  au  village  de  Suilly- la  -Tour  ,  nr’* 
de  Donzy ,  fut  prié  de  voir  un  enfant  de  deux  an? 
qui  avoit  reçu  ,  depuis  environ  quatre  heures  , 
coup  de  corne  de  vache  qui  lui  avoit  fendu  la  joue 
gauche  ,  depuis  la  parwe  moyenne  jufqu’k  la  com- 
miffure  droite  de  la  lèvre.  La  plaie  ,  vu  le  local' 
étoit  énorme  :  la  plus  grande  partie  des  tnufcles 
des  lèvres  étoit  déchirée.  L’arcade  alvéolaire  de  l’os 
maxillaire  fupérieur  étoit  à  découvert  élans  toute 
rétendue  de  la  plaie.  Ce  cas  ,  dit  M.  Belmain 
paroilToit  indiquer  la  future  ;  mais  ,  perfuadé  que 
ce  moyen  contribueroit  certainement  à  augmenter 
le  gonflement  qui  étoit  déjà  fort  confidérable  ,  il 
crut  devoir  s’en  tenir  aux  avantages  qu’un  bandage 
méthodique  pouvoit  offrir  ;  &  il  obtint  une  gué- 
rifon  parfaite  en  huit  jours. 

Vî.  Observ.  La  feule  application  du  bandage  lui  a  fuffi  pour 
par  le  même.  Ja  guérifon  d’une  plaie  k  la  joue  d’un  enfant  d’un 
an  ,  fille  d’un  Boucher  de  Nevers.  Etant  fur  les 
bras  de  fa  nourrice  ,  elle  reçut  un  coup  de  pied 
de  mulet  ,  qui  lui  fendit  obliquement  la  joue 
droite  ,  depuis  fa  partie  moyenne  &  inférieure  de 
l’os  de  la  pommette  ,  jufqu’à  la  commiiure  de  la 
lèvre. 

vji. Observ.  Les  fîmples  divifions  ,  fans  perte  de  fubflance, 
^LmER^^  ont  toujours  été  réunies  avec  affez  de  facilité  par 
Maître  en  chi=  Is  moyen  du  bandage  fait  avec  foin  ;  mais  l’Obfer- 
rurgie,à Craon  vation  fuivante  mérite  d’être  accueillie  par  l’impqr- 
en  Anjou.  j^nce  du  cas ,  où  l’oii' voit  le  triomphe  de  la  vérité 
fur  la  prévention  ,  &  la  noblefîe  du  procédé  de  ce¬ 
lui  qui  a  cru  devoir  ,  au  progrès  de  l’Art ,  l’aveu 
d’une  conduite  qu’il  fe  reproche  d’avoir  tenue. 
le  Mercier  fit ,  vers  le  milieu  de  l’année  17^9  > 
tîrpation  d’une  tumeur  cancéreufe  ulcérée  à  la  joue  , 
fur  le  mufcle  zygomatique ,  au  voifinage  de  la  corn- 
miffure  des  lèvres.  Le  mal  étoit  de  l’étendue  dus 
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écu  de  trois  livres  ;  le  cas  étoit  parfaitement  fem- 
blable  à  celui  dont  M.  de  Gareiigeot  fait  mention 
dans  le  troifième  volume  de  fon  Traité  des  Ope¬ 
rations.  II  y  eft  queftioo  d’un  bouton  chancreux 
que  M.  Petit  avoir  emporté  avec  les  cifeaux  :  la 
plaie  fut  réunie  par  le  moyen  de  trois  points  de  fu¬ 
ture  entortillée  (a).  M.  le  Mercier  ,  en  marchant 
fur  ies  traces  d’un  fi  grand  maître,  ne  crut  pas 
s’égarer  ;  &  la  réuffite  lui  perfuada  qu’il  n’avoit  pas 
de  meilleur  procédé  à  fiiivre  dans  un-  cas  moins 
important  que  la  pratique  lui  préfenta  fix  mois 
après. 

Le  nommé  Marin  .Guyon  ,  âgé  de  trente  ans  ,  viii  observ; 
avoir  ,  depuis  environ  un  an  ,  au  milieu  de  la  lèvre  par  le  meme, 
inférieure,  un  bouton  cancéreux  ulcéré ,  du  volume 
d’une  noix  ordinaire.  La  tumeur  faifoit  des  pro¬ 
grès  rapides  ;  la  fuppuration  étoit  afîez  abondante 
&  d’une  puanteur  infoutenable  :  le  malade  accepta 
fans  difficulté  le  parti  qu’on  lui  propofa  comme 
le  feul  capable  de  le  guérir  :  il  fut  préparé  à  l’opé¬ 
ration  par  les  remèdes  généraux,  ôc  M.  le  Mercier 
la  pratiqua  le  20  Janvier  1770.  Il  fuivit  la  mé-  , 
thode  prefcrite  par  les  Auteurs  ;  il  employa  la  fu¬ 
ture  entortillée  ,  après  les  incifions  faites  de  pré¬ 
férence  avec  le  biftouri.  Trois  aiguilles  entrelanées 
d’un  fil  ciré,  fervirent  a  réunir  exadement  les  bords 
de  la  divifion  mis  dans  le  niveau  le  plus  parfait. 

L’appareil  contentif  fut  appliqué  fuivant  l’ufage. 

Le  lendemain  de  l’opération  ,.  M.  le  Mercier 
trouva  ^  les  chofes  en  bon  état  ;  mais  le  troifième 
jour ,  il  fut  furpris  de  voir  que  les  côtés  de  la  plaie 
n’étoient  plus  afîujettis  que  par  l’aiguille  placée  près 
du  bord  de  la  lèvre  ;  &  que  l’aiguille  du  milieu  & 
l’inférieure  ,  qui  étoit  près  du  menton  ,  ne  fervoient 
plus  à  rien.  Il  ôta  celles-ci,  &  eut  de  la  défiance 

{<»)  Traité  des  Opérât,  de  Chir. ‘par  Garengeot,  Tom.  III,  pag.  33, 
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fur  le  fuccès  de  la  cure.  La  falive  couloit'en  quan. 
tiré  au  travers  de  la  plaie  ,  &  l’on  imputa  la  dél 
funion*de  fes  lèvres  à  cette  caufe.  MM.  Jamet  ^ 
du  Lat^j  confrères  de  M.  le  Mercier  ,  &  qui 
doient  journellement  dans  les  panfemens  ,  défefpé. 
rèrent  ,  ainfi  que  lui ,  de  la  guérifon  au  cinquiè^g 
jour.  La  fuppuration  de  la  plaie  étoit  d’un  affez 
mauvais  caraâière  ;  on  la  détergea  au  moyen  de 
lotions  faites  avec  parties  égales  de  décodion  d’orge 
&  de  vin  blanc,  du  miel  rofat  &  un  peu  d’eau 
vulnéraire.  Au  bout  de  trois  femaines  les  bords  fu- 
rent  cicatrifés  ,  &  il  reftoit  une  ouverture  défagréa- 
ble  ,  laquelle  caufoit  au  malade  l’incommodité  d’un 
écoulement  de  falive  bien  plus  fâcheux  que  la  dif¬ 
formité. 

M.  le  Mercier  fongeoit  a  réparer  le  vice  de  cette 
cure  ,  &  il  âvoit  toujours  entretenu  le  malade 
-dans  l’idée  qu’il  parvien droit  a  le  guérir  facilement 
par  l’application  d’un  bandage.  Cependant  il  l’efpé- 
roit  bien  moins  qu’il  nele  déüroit  ;  car  ,  malgré  la 
preuve  qu’il  avoir  fous  les  yeux  de  l’infidélité  de 
la  future  entortillée  ,  fa  prévention  étoit  toujours 
en  faveur  de  ce  moyen  qui  lui  avoit  réulfi  précé¬ 
demment  en  un  cas  plus  difficile ,  où  il  s’étoit  con¬ 
duit  d’après  les  préceptes  de  Dionis,  de  Garengeof, 
&  qui  plus  eft  ,  en  prenant  pour  guide  ce  que  feu 
M.  Petit  avoit  fait  en  rencontre  tout- à -fait  fem-, 
blable. 

La  leâiure  de  la  differtation  fur  l’opération  du 
bec-de-liévre  ,  dans  le  quatrième  tome  des  Mémoires 
de  l’Académie  ,  lui  indiquoic  une  autre  marche  qui^. 
réfol  ut  enfin  de  fuivre.  Ayant  mis  fon  malade  en 
fituation  ,  il  coupa  de  nouveau  ,  avec  un  biftourr, 
les  bords  cicatrifés  ;  un  Aide  intefiigent  , 
derrière  ,  pouffa  les  lèvres  de  la  divifion  pour  les 
rapprocher;  M.  le  Mercier  paffa ,  au  moyen  d’une 
aiguille  courbe  ,  une  anfe  de  fil  ,  affujetci  par  le 
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bord  vermeil  de  la 
le  la  fol  U  lion  de  con- 
l  appliqua  au-deflbus 
ngleterre  comme  em- 
plâtrer  aggîutinatifs  ;  les  parties  latérales  de  la  plaie 
ainfi  réunies  ,  furent  couvertes  de  compjefTes  gra¬ 
duées  ,  &  l’on  maintint  tout  cet  appareil  par  le 
bandage  uniflant  k  double  boutonnière  ,  fait  avec 
les  attentions  convenables.  Il  empêcha  la  rétraâiori 
mufculaire  très-elEcacement.  Le  troifième  jour  ,  k 
la  levée  de  l’appareil  ,  M.  le  Mercie;-  trouva  la 
cohéfion  des  lèvres  de  la  plaie  très- bien  faite  ,  & 
il  coupa  l’anfe  de  fil  ,  dont  il  eftime  qu’il  auroit  pu 
fè  paflèr.  Il  prit  une  précaution  louable ,  peut-  être 
un  peu  trop  févere ,  pour  afîurer  le  fuccès  de  l’opé¬ 
ration  ;  ce  fut  de  déterminer  fon  malade  k  l’abAi- 
nence  la  plus  abfolue:  il  fut  trois  fois  vingt-quatre 
heures  fans  rien  prendre  ;  on  lui  faifoit  donner  des 
lavemens  nourriffans.  Il  y  eut  peu  de  fuppuration 
k  la  plaie.  M.  le  Mercier  crut  devoir  la  couvrir  pen¬ 
dant  quelques  jours  avec  un  linge  fin  ,  légèrement 
enduit  d’un  cérat  fait  avec  parties  égales  de  baume 
d’Arcéus  &  de  baume  verd  de  Metz.  Le  bandage 
unifiant  fut  employé  par  précaution  pour  contenir 
l’acbion  mufculaire  retradive  jufqu’au  douzième  jour 
que  la  guérifon  fut  complettement^flurée.  Le  ma¬ 
lade  n’eft  aucunement  défiguré  ,  malgré  la  grande 
perte  de  fubftance  ;  M.  le  Mercier  eftimant  qu’en 
deux  fois  il  a  emporté  plus  de  la  moitié  de  1^  lèvre. 

Le  récit  de  cette  cure  a  été  certifié  par  MM.  Jamet 
&  Dupaty  j  Chirurgiens ,  témoins  oculaires  des  deux 
opérations. 

Il  n’eft  pas  furprenant  ,  après  ce  fuccès  ,  que  le  ix.Obser^^, 
même  Chirurgien  ayant  eu  a  traiter  depuis  ,  une  même, 
plaie  CQîifidérable  a  la  lèvre  ,  il  n’ait  pas  eu  recours 
k  la  future,  qu’il  auroit  employée  fans  cet  exemple. 

Le  dix  Juin  1772,  un  enfant  de  neuf  ans  reçut  un 
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coup  de  pied  de  cheval  qui  lui  rompit  trois  dents 
incifîves  ,  &  lui  déchira  la  lèvre  inférieure  depuis 
le  bord  vermeil  iufquau  menton.  Quoique  la  pi^i 
fût  contufe  ,  elle  a  été  parfaitement  cicatrifée  en 
dix  jours,  &  le  bandage  unilfanc  a  fuffi  pour  opé¬ 
rer  la  réunion. 

Le  trente  Mars  1773  ,  M.  le  Mercier  a  emporté 
un  bouton  cancéreux  à  la  lèvre  fupérieure  du  nom¬ 
mé  Jean  Beaumont,  laboureur  au  village  de  Beau- 
géreau  en  Anjou  ,  âgé  d’environ  quarante-cinq  ans. 
La  réunion  a  été  confiée  au  feul  bandage  unifiant 
fuivant  la  méthode  preferite  pour  fon  ulage  ;  &  l’o¬ 
péré  s’eft  trouvé  parfaitement  guéri  le  cinq  Avril 
luivant.  M.  Papin  ,  Chirurgien;  &  les  deux  autres 
confrères  que  M.  le  Mercier  a  eu  pour  témoins  de 
fes  précédentes  opérations,  ont  fouferit  à  la  rela¬ 
tion  qu’il  a  envoyée  de  cette  derniere  cure. 

Un  jeune  homme  de  Rambouillet  ,  âgé  de  vingt- 
un  ans  y  nommé  Augufiin  Houdard  ,  avoit  un  bec- 
de-lièvre  fimple  à  la  lèvre  fupérieure  dont  la  divifion 
s’étendoit  jüfques  dans  l’une  des  narines  ;  &  ce  gar¬ 
çon  ,  d’ailleurs  d’une  jolie  figure  ,  préfentoit  un 
afped  hideux  ,  fur- tout  en  riant.  Cette  difformité 
l’empêchant  de  profiter  des  protedions  par  lefquetles 
il  pouvoit  obtenir  une  place  èc  de  l’avancement, 
il  îe  détermina  k  implorer  le  fecours  de  la  C4iirur- 
gie  pour  corriger  ce  vice  de  conformation  qui  le 
rendoit  défagréable  à  la  fociété ,  ôc  lui  ôtoit  l’efpé- 
rance  de  parvenir.  Il  profita  du  féjour  de  S-  A.  S. 
M.  le  Due  de  Penthièvre  ,  au  Château  de  Ram¬ 
bouillet,  pour  confulter  M.  Abbadie ,  qui  fe  char¬ 
gea  très-volontiers  de  lui  rendre  ce  ferviee. 

Tout  ayant  été  difpofé  convenablement  pour 
l’opération  ,  M.  Abbadie  y  procéda  dans  les  pre- 
ruiers  jours  du  mois  de  Juillet  1772.  *11  Dfiriplur  un 
ruorceau  de  carton  ,  avec  un  biftouri  ,  la  double 
fedion  latérale  aux  bords  de  la  divifion  ,  avec  la 
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plus  grande  facilité.  Les  lèvres  de  la  plaie  rappro¬ 
chées  furent  maintenues  par  le  bandage  uniflant  a 
double  boutonnière  ,  appliqué  félon  les  règles  dé¬ 
crites.  Le  quatrième  jour  la  plaie  étoit  agglutinée. 

Le  feptième  ,  le  malade  fut  mis  en  liberté  &  pré- 
fenté  au  Prince  parfaitement  guéri ,  par  le  feul  ban¬ 
dage  ,  fans  anfe  ,  fans  languettes  agglutinatives  , 
fan^avoir  fouffert:  d’autre  douleur  que  celle  de  la 
double  incifion  ,  &  un  peu  de  gêne  le  premier  jour, 
de  la  part  du  bandage.  M.  Abbadie  a  remarqué  que 
l’écoulement  de  la  falive  ,  plus  abondant  qu’à  l’ordi¬ 
naire,  parce  que  le  blefTé  n’en  fait  pas  la  déglutition  , 
loin  de  nuire  à  la  plaie  ,  lui  pourroit  être  falutaire , 
en  huraeâant  fes  bords ,  &  entretenant  la  foupléfTe 
des  fibres  ,  ce  qui  les  rend  moins  fufceptibles  de 
tenfron  inflammatoire. 

Au  commencement  du  mois  de  Juin  1773  ,  M.  Xii.Observ, 
Abbadie  fit,  à  l’Hôpital  de  Rambouillet,  entretenu  «lême. 
par  les  libéralités  de  S.  A.  S.  M.  le  Duc  de  Pen- 
thièvre  ,  l’opération  du  bec-de-lièvre  ,  au  nommé 
Louis  Coyau  ,  du  village  de  Gazeran  ,  près  Ram¬ 
bouillet  ,  âgé  de  trente^ fept  ans.  L’écartement  a 
celui-ci  étoit  plus  confidérable  que  dans  le  cas 
précédent  ;  c’eft  la  feule  différence  remarquable 
que  l’Opérateur  y  ait  trouvée  :  par  le  même  procédé 
curatif  ,  il  a  obtenu  le  même  fuccès.  Ces  deux 
opérations  ont  été  faites  en  préfence  de  M.  Alix  , 
Chirurgien  de  l’Hôpital  de  Rambouillet &  de  M. 

Veillette  ,  ancien  Chirurgien  de  la  Venerie  du 
Roi. 

Depuis  la  publication  de  mon  Mémoire  fur  le  xm.  Obs. 
bec-de-lièvre  ,  je  n’ai  eu  qu’une  feule  occafion  d’en  P^'^M-Louis. 
pratiquer  l’opération  ,  &  c’efl:  celle  qui  ,  à  certains 
égards  ,  a  le  moins  bien  réuffi.  Les  circonftances 
de  cette  cure  font  dignes  d’attention.  M.  ***  Bour¬ 
geois  de  Paris,  défiroit  qu’une  de  fes  filles  ,  âgée 
de  trois  ans  ,  née  avec  un  bec-de-lièvre ,  fût  pré^ 
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fentée  à  fa  mere  fans  cette  difformité:  il  fit  revenir 
l’enfant  de  la  campagne  où  elle  avoit  été  nourrie 
&  la  mit  chez  une-  de  fes  parentes  ,  afin  que  je  luj 
fiflê  l’opération.  La  fente  de  la  lèvre  s’étendoic  jut 
ques  dans  la  narine  gauche  ,  &  fécartementjetoic 
très-confidérable.  La  facilité  avec  laquelle  on  rap- 
prochoit  les  parties  divifées  ,  prouvoit  qu’il  n’y  avoit 
aucune  déperdition  de  fubftance.  Je  pris  jour  noue 
l’opération  ,  qui  fut  faite  un  matin  après  la.  précamion 
ordinaire  d’avoir  empêché  le  fommeil,  afin  de  pou¬ 
voir  compter  fur  le  repos  que  procureroit  k  l’enfant 
le  befoin  de  dormir  immédiatement  après  avoir  été 
opéré.  La  refedion  des  bords  de  la  divifion  avec  un 
biffouri ,  &  l’application  confécutive  du  bandage  unifi 
fant ,  ne  préfenterent  aucun  inconvénient.  Le  foir 
je  trouvai  la  petite  malade  endormie;  &  Ton  voyoit 
fous  le  bandage  que  les  lèvres  de  la  plaie  étoient 
bien  réunies  &  dans  un  niveau  parfait.  Le  lende¬ 
main  matin,  l’enfant  en  me  voyant,  fe  mit  k  crier, 
a  pleurer  ,  &  a  fe  débattre  de  telle  maniéré  k  mon 
approche ,  que  je  fus  obligé  de  me  retirer.  M.  Vantel, 
Chirurgien  -  major  du  Régiment  de  Champagne , 
alors  mon  élève  ,  fut  chargé ,  de  ma  part  ,  d’aller 
dans  l’après-midi  ,  examiner  l’état  des  ehofes  i  je 
lui  recommandai  de  caufer  affez  long-temps  avec 
la  nourrice ,  &  de  familiarifer  l’enfant  par  quelques 
careffes  ,  avant  que  de  lui  faire  ouvrir  la  bouche  , 
afin  de  voir  en-deflbus  comment  étoit  la  plaie  de 
la  lèvre  fupérieure.  La  petite  fille  ne  le  reconnut 
pas  ;  il  remplit  affez  facilement  fa  million  ,  mais  il 
ne  fut  pas  fatisfait  ;  il  trouva  de  l’écartement.  Je 
me  tranfportai  le  foir  auprès  de  cet  enfant ,  &  mal¬ 
gré  tous  les  obftacles ,  je  renouvellai  l’appareil-  Il 
me  fallut  prendre  par  la  fuite  beaucoup  de  précau¬ 
tions  pour  aller  voir  cette  petite  malade.  Ma  pre- 
fence  lui  étoit  odieufe  :  elle  fe  méfioit  de  tout  le 
monde,  &  ne  connoiffant  perfonne  que  fa  nou^ 

rice? 
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rice ,  elle  ne  vouloit  être  qu’entre  fes  bras.  Sa  foible 
raifon  les  lui  faifoic  regarder  comme  un  port  afluré 
contre  de  nouvelles  violences  qu’elle  craignoit.  Le 
quatrième  jour  5  il  fallut  changer  le  bandage  devenu 
mal- propre -par  les  mucofités  du  nez.  Mon  élève 
fut  chargé  de  ce  foin  :  il  amufa  long-temps  l’enfant 
pour  tâcher  dé  l’empêcher  de  pleurer  lorfqu’il  fe 
mettroit  en  devoir  de  lui  renoXiveller  l’appareil  : 
j’étois  derrière  incognito  pour  foutenir  les  joues  & 
les  poufîer  en  avant  :  les  bords  de  la  plaie  étoienc 
en  bon  état;  les  cris  feuls  de  l’enfant  la  défuniflbit  : 
le  bandage  y  remédia.  Le  fixième  jour  ,  j’épiai  le 
temps  du  fommeil  pour  voir  l’elFet  de  l’appareil 
fur  la  lèvre  :  il  n’avoit  fouffert  aucun  déplacement , 
mais  je  m’apperçus  que  l’enfant^  tout  en  dormant^ 
portoit  continuellement  fa  langue  par-deffous  la  lèvre 
dans  la  plaie  ,  abfolument  défunie  par  ce  mouve¬ 
ment.  Madame  fa  mere  m’a  dit  depuis  que  cette 
petite  fille  avoit  confervé .  cette  habitude  pendant 
plufieurs  années.  Elle  s’éveilla  au  moment  que  je  l’exa- 
minois  ,  me  reconnut  ,  &  fe  mit  à  crier  comme 
une  grande  perfonne  qu’on  auroit  voulu  égorger. 
Cette  antipathie  ,  &  ce  que  je  vendis  d’obferver  de 
rintromiflion  de  la  langue  dans  la  plaie ,  me  firent 
renoncer  ,  malgré  moi ,  à  continuer  mes  attentions 
pour  une  cure  dont  le  fuccès  me  paroifîbit  déferpé- 
ré  (u).  Je  donnai  à  la  nourrice  plufieurs  languettes  de 

(  a  )  Pour  faire  voir  quelle  diftance  il  y  a  eatre  les  fpéculatlons  &  la 
Pratique,  nous  obferverons  que  M.  Heifter  ,  en  traitant  du  bec-de-lièvre , 
dit  au  commencement  &  à  la  Un  du  §.  VIII  ,  que  quand  on  a  fait  cette 
opération  à  un  enfant  ,  il  eft  convenable  d’humedler  fouvent  la  plaie 
avec  du  miel  rofat  ou  du  fyrop  de  violettes  ,  au  moyen  d’un  pinceau 
ou  de  la  barbe  d’une  plume  ;  parce  que  les  enfans  feront  excités  par  U 
douceur  de  ces  médicaraens  à  lécher  louvent  la  partie  j  ce  qui  doit  con¬ 
tribuer  ^  félon  lui,  â  faciliter  la  guérifon.  Dum  infantes  h&e  ob  dulce- 
dinem  lambunt  ,  hoc  ipfo  glutinationem  promovent.  J’ai  vu  bien  diftinc-  . 
tement  que  cette  adion  de  la  langue  mettoit  obftacio  à  la  réunion , 
loin  de  la  favorifer. 

Tome  V,  Q 
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taffetas  d’Angleterre  ,  &  lui  montrai 'a  en  faire  l’an 

plication  :  elles  ont  très  -  bien  réufli  fans  autre 
pièce  d’appareil  ,  &  en  quelque  forte,  contre  mon 
efpérance.  La  cicatrice  eft  auffi  bien  faite  qu’il  eft 
poflible  dans  toute  l’étendue  de  la  lèvre  :  il  nV 
que  le  bord  rouge  qui  paroit  légèrement  échancré 
Mais  la  difformité  eft  fi  peu  de  chofe  ,  que  quand 
cette  petite  demoifelle  ,  qui  eft  préfentement  dans 
fa  dixième  année  ,  fourit  ,  elle  efface  abfolument 
la  divifion.  Le  ceintre  vermeil,  de  la  lèvre  forme 
alors  une  ligne  parfaitement  égale.  On  voit  affez 
fouvent  ce  petit  inconvénient  aux  becs-  de-lièvre 
opérés  par  la  future  entortillée  à  la  lèvre  fupérieure 
lorfque  l’aiguille  inférieure  n’a  pas  été  mife  affez 
près  du  bord  de  la  lèvre.  Dans  ce  cas-ci ,  je  crois 
qu’on  peut  attribuer  ce  très-petit  défaut  de  réunion 
à  l’aftion  de  la  langue ,  pouffee  continuellement  entre 
les  deux  lèvres  de  la  plaie.  Si  j’avois  pu  prévoir  cet 
obftacle ,  il  auroit  été  facile  d’y  remédier  ,  en  com¬ 
prenant  la  lèvre  &  le  bandage  ,  dans  une  plaque  de 
plomb  ,  très-mince  ôl  courbée ,  pour  garantir  la  plaie 
de  l’infinuation  de  la  langue.  Aucune -expérience 
antérieure  n’a  voit  donné  connoiffance  de  cette  cau- 
fe  :  fi  quelque  Auteur  en  eût  parlé  ,  j’y  aurois 
pourvu  de  maniéré  ou  d’autre.  Quoiqu’il  en  foit ,  le 
fuccès  ,  (  car  c’en  eft  un  très -frappant ,  eu  égard 
aux  circonftances  défavorables  ,  &  pour  ainfi  dire 
après  l’abandon  de  la  cure  )  ,  femble  prouver  que 
le  principal  obftacle  à  la  réunion  eft  dans  la  tégument 
naturel  des  parties  divifées  contre  l’ordre  ordinaire;  ’ 
que  dès  qu’on  a  fait  une  plaie  récente  des  deux  bords 
du  bec-de-lièvre ,  on  a  levéja  plus  grande  difficulté; 
qu  i!  eft  prefque  impofîible  de  manquer  le  recolle¬ 
ment  des  parties ,  &  que  c’eft  probablement  à  l’excès 
des  précautions  prifes  pour  l’obtenir ,  qu’on  doit  les 
incqnvéniens  dont  on  s’eft'plaint  fî  fouvent  dans  la- 
pratique  ancienne. 
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Suivant  Heifter,  il  refte  quelquefois  une  fiftule 
à  la  cicatrice  du  bec-de-lièvre  ,  foit  par  la  ta u te 
de  l’opérateur  qui  n’aura  pas  fait  exadement  la  re- 
fedion  des  deux  bords  de  la  divifion  ;  ou  par  le 
paflage  de  la  falive.  Dans  ces  deux  cas  ,  l’Auteur 
alTure  qu’il  a  réparé  le  vice  de  la  cure  ,  en  renouyel- 
lant  la  plaie  dans^  toute  fétendue  de  la  cicatrice. 

M.  Bufch  ,  célèbre  Chirurgien  de  la  ville  de  Stras¬ 
bourg  ,  qui  a  pratiqué  avec  fiiccès  l’opération  du 
bec-de-lièvre  ,  a  réuffi  dans  ces  cas  fiftuleux  ,  en 
entamant  avec  l’emplâtre  véficatoire  ,  les  parties 
défunies  ,  qu’il  a  rapprochées  enfuite  par  l’application 
d’un  bandage  uniffant.  Je  fuis  perfuadé  qu’il  y 
a  beaucoup  de  becs  -  de  -  lièvre  qu’on  pourroit 
guérir  en  ufant  primitivement  de  ce  moyen  ,  au  lieu 
d’incifion.  Je  me  propofe  de  le  tenter  à  la  première 
occafion  qui  me  patoîtra  favorable.  Ce  feroit  une 
voie  peu  douloureufe,  &  qui  donneroit  un  nouveau 
prix  aux  procédés  chirurgicaux  néceffaires  pour  la  ^ 
guérifon  d’une  dilFormité  très  -  défagréable  ,,  que  la 
crainte  de  l’opération  porte  bien  des  gens  a  con- 
ferver  toute  leur  vie. 

«L’âge  le  plus  convenable  pour  la  faire  ^  a  été  remarques 
déterminé  diverfement  par  differens  Praticiens.  Nous  fur  l’âge  le  plus 
avons  expofé  leurs  opinions  dans  notre  premier  rSnjV^M* 
Mémoire  (a).  M.  Bufch  ,  dont  nous  venons  de  busch,  Maî- 
parler  ,  a  envoyé  ,  en  lyéy  ,  à  l’Académie  ,  une  peenchirurg. 
DilTertation  dans  laquelle  il  établit  que  l’enfant  ^ 
nouveau -né  eft  fufceptibie  d’être  opéré  avec  fuc- 
cès  &  que  l’âge  le  plus  tendre  y  eft' le  plus  pro¬ 
pre.  Je  fçais  ,  dit  l’Auteur  ,  que  mon  fentiment 
eft  contraire  à  celui  de  plufieurs*  Praticiens  qui 
prétendent  que  l’opération  n’eft  pas  praticable^fur 
les  nouveaux -nés  ,  parce  que  la  délicateffe  &  le 
peu  de  folidité  des  parties  donnent  lieu  aux  aiguilles 

(æ)  Tom.  IV.  des  Mémoires  de  l’Académie  ,  pag.  42.4. 
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d’échapper  facilement  ;  &  même  ,  fi  l’on  en  croit 
M.  Andry,  elle  feroit  funefte  à  cet  âge.  En  effet 
ce  Médecin  dit  en  termes  formels ,,  dans  ,fon  Or; 
thopédiç,  tome  II,  pag.  ,  que  cette  opération 
peut  devenir  mortelle  a  l’enfant,  fi  on  la  lui  fait 
trop*tôt  après  fa  naiflance.  Et  plus  bas  il  s’exprime 
ainfi  :  a  Quant  à  l’âge  ,  il  y  a  des  Chirurgiens 
yj  qui  n’y  regardent  pas  de  fi  près ,  &  qui  croyent 
35  qu’un  enfant  peut  fouffrir  eette  opération  dès 
x>  l’âge  le  plus  tendre  ;  mais  pour  un  à  qui  e||g 
35  réufîira ,  il  y  en  -  aura  cent  â  qui  elle  fera  malheu- 
35  reufe. . . .  C’eR  à  vous  ,  peres  &  meres  ,  à  prendre 
35  là-defîhs  vos  mèfures  ce. 

M.  Bufeh  ne  voit ,  dans  cette  apoftrophe  ,  que 
le  vain  déiir  de  décrier  une  conduite  que  la  rai- 
fon  &  l’expérience  approuvent  également*  Cette 
terreur  panique  a. peut-être  été4nfpirée  à  M.  Andry 
par  la  ledure  d’un  Traité  de  Guillemeau  ,  fur  k 
Nourriture  &  le  Gouvernement  des  Enfans.  On  y 
trouve  ,  Chapitre  XIX  ,  55  que  les  lèvres  fendues, 
55  dites  bec-de-lièvre  ,  arrivent  fouvent  aux  enkns: 
35  niais  le  principal  eft  de  fçavoir  fi  ledit  bec-de- 
55  lièvre  doit  fe  faire  tôt  ou  tard.  Je  me  fuis  tro tiré 
35  a  une  confultatîon  pour  le  fils  d’un  grand  Sei- 
35  gneur  ,  lequel  fut  conduit  par-deçà  pour  le  mettre 
35  entre  mes  mains  6c  le  traiter  :  fix  Médecins,  ou 
35  Chirurgiens  furent  d’avis  de  différer  l’opération, 
35  (parce  que  l’enfant  ii’étoit  âgé  que  de  quatre  à 
35  cinq  mois  :  )  toutefois  l’opération  fut  faite  coiît|e 
35  leur  avis  ;  mais  le  petit  courut  fortune  de  fa  vie. 
35  Et  à  la  vérité  ,  il  y  a  plus  d’apparence  de  furfeoir 
35  6c  différer  l’opération’  jufqu’à  ce  que  l’enfanr  ait 
35  plus  de  diferétion  :  car  en  criant  ou  en  tettapt  , 
35  ou  en  fè  frottant  ,  il  y  a  danger  que  les  points 
35  d’aiguilles  ne  fe  rompent  ,  comme  il  efi  advenu 
35  à  quelques-uns  ,  leur  chair  étant  fort  délicate  & 
35  moilaffe  :  outre  que  l’opération  efl:  difficile  à 
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5>  faire  pour  rimpatience  du,  petit  ,  qui  n  a  aucune 
«  dïfcrétion  ,  (  ce  qui  'arriva  au  fuidit  Seigneur  ) 
w  &  aulTi  que  rien  ne  s’cmpire  pour  la  ditterer , 
tant  qu’il  aura  plus  de  connoiflance  &  de  ^uge- 

«  ment.  «  -  ,  nyr  /•  1 

Les  raifona  contraires  font  expolees  par  M.  lîulch. 
Ilpenfe  que  fi  Ton  confidere  la  fi;ru<9:ure  des  lèvres  , 
dn  la  trouvera  d’autant  plus  favorable  a  la  congluti¬ 
nation  ,  que  les.enfans  feront  plus  jeunes.  Les  vaif- 
féaux  font  plus  nombreux  &  plus:  fouples  j  la  nu¬ 
trition  s’opère  plus  facilement.  Il  n  y  a  aucun.  Chi¬ 
rurgien  expérimenté  qui  ne  fcacheque  les  enfans  gue- 
rifient  en  moins  de  temps  de  toutes  les  operations 
en  général  ,  que  les  adultes  v  &  todiodrs  d’autant 
mieux  qu’ils  font  plus  jeunes.  Si  Ton  a  égard  a  l’aélion 
des  lèvres  ,  on  doit  obtenir  ^  Luivant  l’Auteur ,  la 
réunion  plus  aifément  aux  nouveaux-nés  qui  ne 
font  pas  habitués  à  fuccer  le  lait  de  leur  nourrice  : 
ils  dorment  continuellement  ;  par  conféquent  la  lèvre 
reftera  plus  long-temps  en  repos  *.  Les  objets  exté¬ 
rieurs  ,  dit  M.  Bufch  ,  ne  font  aucune  impreflion 
fur  les  enfans  nouveaux- nés ,  pour  les  faire  rire  ou 
pleurer  ,  &  par-là  donner  oceafion  au  tiraillement  ou 
à  l’entiere  défunion  des  bords  rapprochés  :  au  con¬ 
traire  ,  dans  les  enfans  plus  âgés  ,  la  mutinerie  &  l’o¬ 
piniâtreté  font  ordinaires  ,  &  elles  font  d’autant  plus 
Fortes  que  l’éducation  eft  plus  mauvâife.  Dans  ces 
cas  là  ,  continue  l’Auteur ,  l’opération ,  fur-tout  lorf- 
que  les  hords  de  la  divifion  font  trop,  écartés  & 
trop  minces  ,  échoue  fouvent  au  préjudice  du  ma¬ 
lade  &  du  Chirurgien  ;  de  l’un  pour  avoir  fubi  une 
opération  douloureufe  &  infruétueufe  j  de  l’autre  , 
parce  que  fa  réputation  en  fouffre.  M.  Bufch  fem- 

^  On  pourrait  objefter  qu’il  y  a  des  enfans  tourmentés  de  colique 
qui  jettent  des  cris  perçans  dès  leur  nàiiTance ,  &  que.  cette  difpofition 
ne  fèroit  pas  favorable  à  la  ccmfdlidatiôn  des  lèvres  de  la  plaie  ;  ü 
faut  faifîr  ,  même  aux  nouveaux-nés  ,  le  temps  converiable. 
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ble  enfüitè  répondre  aux  vaines  terreurs  de  M 
Andry.  . ..  w  -Eh  i  qu’y*  a- 1 -il  à  craindre  pour  ù 
vie  de  l’enfant  dans  cette  opération ,  puifque  ce  n’eft 
point  une  partie  vitale,  ni  extrêmement  lenfible,  ni 
dangereufe  par  fa  fituation ,  qu’on  blefîê  ?  Ce  n’eft 
qu’une  plaie  légère  en  partie  charnue ,  égale  ^ 
promptement  avec  un  biftôuri  ou  des  cifeaux.  bes 
fibres  divifées  font  rapprochées  &  réunies  fur-lg- 
champ.  Une  plaie  fi  fimple  ne  peut  être  fuivie  ni 
d’inflammation  violente,  ni  de  fievre  aiguë,  ni  de 
eonvulflons  ,  ni  de  mort.  On  a  vu  ^  au  contraire 
des  enfans ,  vidimes  de  l’omiflion  de  cette  opération 
par  le  défaut  de  nourriture,  qui  les  a  fait  tomber 
dans  le  marafme.  A  toutes  ces  raifons  ,  M.  Bufch 
joint  fon  expérience  :  il  a  fait  plufieurs  fois  cette 
opération  fur  des  enfans  nouveaux-nés  avec  le  plus 
grand  fuccès.  11  cite  entre  autres  un  enfant  de  qua¬ 
tre  ,  &,  un  autre  de  huit  jours  ,  dans  lefquels  les 
bords  de  la  divifion  étoient  extrêmement  écar¬ 
tés.  Il  feroit  donc  à  fouhaiter  ,  fuivant  l’Auteur, 
que  tous  les  Chirurgiens  fe  défiflent  de  ce  préjugé 
fi  blâmable  ,  de  croire  que  l’opération  du  bec-de- 
lièvre  efl:  dangereufe  aux  enfans  nouveaux-nés.  L’im¬ 
portance  de  la  chofe  exige ,  dit-il ,  qu’on  fe  défabufe 
là-defTus  ,  qu’on  l’entreprenne  le  plutôt  poflible^ 
lorfque  le  choix  du  temps  dépend  de  nous  ;  car  on 
éprouve  d’autant  plus  de  ^hfficultés  que  les  enfans 
font  plus  âgés.  / 

Tel  efl: ,  fur  ce  point ,  le  ^précis  de  la  Diirertation  de 
M.  Bufch.  Il  efl:  loué  avec  juftice  dans  une  Thèfe fou- 
tenue  dans  la  Faculté  de  Médecine  de’  Strasbourg , 
le  Juin  1770,  par  M.  Bidermann  (æ).  Il  admet 
d’autant  plus  volontiers  la  tentative  de  réunion  fur  les 
enfans  nouveaux-nés  ,  qu’il  compte  que  la  profcrip' 

Leporlno  fpecimem  inaugurale.  Argentorpti 
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tioti  des  futures  auxquelles  M.  Bufch 
renoncé,  affurera  le  fuccès  du  procédé.  M.  üiaer- 
mann  difcute  ingénieufement  les  diiFérens  points 
de  controverfe  concernant  l’opération  du  bec-de- 
lièvre  :  il  conclut  toujours  en  faveur  de  la  doétrine 
expofée  fur  cette  matière  dans  le  quatrième  tom'e 
des  Mémoires  de  l’Académie  :  je  ne  puis  trop  lui 
témoigner  ma  fenfibilité  pour  les  marques  d’eftime 
qu’il  me  donne  ,  dans  les  termes  les  plus  flatteurs  & 
les  plus  honorables. 

Pendant  qu’on  adoptoit  avec  éloge  dans  les  Ecoles  becs-de-Liè. 
de  Médecine  de  Strasbourg  le  travail  de  FAcade-  doubles, 
mie,  quelques  perfonnes  s’efforçoient  de  décrier. cette 
produdion.  Mon  attachement  pour  la  Compagnie 
ne  me  permet  pas  de  la  laifler  en  bute  aux  repro¬ 
ches  que  mes  erreurs  auroient  mérités.  Celui  qui 
parut  le  plus  légitime  avoit  pour  objet  ce  que  j’ai 
dit  fur  la  méthode  de  procéder  à  la  guérifon  des 
becs-de-lièvre  doubles.  La  propofition  capitale  qu’on 
Ht  fur  ce  fujet  dans  mon  premier  Mémoire  (^2)  , 
efl:  conçue  très-flmplement  en  ces  termes.  .  .  .  Le 
double  hec-dc-lièvre  préfente  des  difficultés  que  ffai 
applanies  par  un  moyen  fort  Jimple,  Ce  moyen  con- 
fifte  à  faire  l’opération  en  deux  temps;  &  par-là  il 
n’y  a  pas  plus  de  difficulté  pour  le  bec-de-lièvre 
double  que  pour  le  Ample.  C’efl:  une  perfeètion 
eflentielle  qui  change  le  prognoftic  que  les  Auteurs 
les  plus  accrédités  avoient  porté  fur  ce  cas.  Junc- 
ker  le  regardoit  prefque  commè^  incurable.  un- 
quam  malum  curatur  ;  &  Heifter  ne  portoit  guères  plus 
loin  fes  efpérances  ;  Sœpe  quam  difficile  rejîitui  pô-‘_ 
tffi.  On  m‘a  objedé  qu’Heifler  avoit  ^u  avant  moi 
lidée  de  ramener  le  bec  -  de- lièvre  double  à  la  con¬ 
dition  du  Ample ,  &  de  procéder  en  deux  temps  à  fa 
Eéunion. 


(a)  Tome  IV.  des  Mémoires  de  l’Académie,  pag.  415'. 
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Il  ne  me  convient  pas  de  refter  couvert  du  blâm 
d’avoir  diffimulé  la  fource  où  j’aurois  püifé  une  idé^ 
lumineufe  :  je  crois  avoir  fait  mes  preuves  de  dif! 
pofition. contraire  ,  en  plus  d’une  occafion.  En  re' 
jettant  les  futures  de  l’opération  du  bec-de-lièvre' 
ai-je  oublié  de  faire  mention  que  Dekboe  Sylviu^  les 
avoit  profcrites  ,  &  de  faire  remarquer  la  contra- 
dièlion  de  Muys  ,  qui  ,  dans  le  Livre  même  où  il 
confeille  la  future  entortillée  ,  dit  qu’il  fe  fouvient 
qu’un  Chirurgien  avoit  guéri  plufieurs  enfans  par 
le  feul  fecours  des  emplâtres?  N’ai -je  pas  expofé 
dans  tout  fon  jour  &  loué  la  doétrine  de  Franco 
qui  ,  dès  l’année  i-jéi  ,  avoir  imaginé  un  bandage 
ingénieux  &  fi  biçn  fenti  l’infuffifance  &  le  danger 
des  futures  dans  l’opération  du  bec-de-lièvre  (a)  > 
Ceux  qui  connoifient  l’intérieur  de  l’Académie  &  la 
fuite  de  fes  travaux  ,  fçavent  que  c’eft  moi, qui  ai 
fourni  l’extrait  de  Paracelfe  ,  de  Fabrice  d  Aquapen- 
dente  ,  de  Bellofte  ,  &c.  contre  les  futures  en  gé¬ 
néral  ,  pour  le  Mémoire  de  M.  Pibrac  ;  &  que  cet 
Ouvrage  même  ,  que  l’on  faifoit  quelque  difficulté 
d’admettre  parce  qu’on  l’avoit  intitulé  :  Mémoire 
contre  Vuf âge.  des  Sutures  ;  fut  reçu  unanimement, 
par  le  feul  ehangemenc  de  titre  que  je  propofài, 
en  mettant  :  F  abus  des  Sutures.  Ces  détails  ap¬ 

prennent  avec  quelle  attention  la  =  Compagnie  vou- 
îoit  éviter  d’être  compromife  fi  l’on  prononçoit  dans 
fes  Mérnpires  ,  la  profcrlption  abfolue  de  ce  moyen. 
Les  occafions  que  j’ai  eues  de  pratiquer  l’opération 
du  bec-de-lièvre ,  m’ont  porté  à  rendre  compte  des 
bons  &  des  mauvais  fuccès  des  cures  que  j’ai  Fai" 
tes  _,  foit  en  me  feyvant  des  épingles  ou  aiguillés  > 
foit  en  m’en  pafiant  :  je  progrès  de  l’Art  a  été  mpu 
unique  objet.  La  matière  a  certainement  été  naiie 
fous  un  nouveau  jour  j  mais  je  n’ai  dit  nulle 


{  «  )  Loc,  cit.  .pag..4ii. 
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que  j’avois  imaginé  une  méthode  inconnue  ^^ant 
moi ,  comme  on  s’eft  permis  de  me  l’objecter  lur 
fait  de  la  profcription  des  futures.  ^ 

Je  reviens  au  double  bec-de-lièvre.  .Ma  réponle 
fera  limpie  &  vraie.  Je  n’avois  confulce^ ,  en  ci^nt 
Heiftér  ,  que  l’édition  de  1739’}  dont  j’étois 
feur  depuis  qu’elle  a  paru  ,  &  que  je  connoilTois  aflez 
pour  être  sûr  de  ne  pas  me  tromper  ,  en  expofant 
les  opinions  de  l’Auteur  ;  il  y  parle  du  bec-de- 
lièvre  double  comme  d’une  maladie  dont  on  ne 
peut  guères  efpérer  la  guérifon.  Mais  dans  la  fé¬ 
condé  édition  ,  publiée  en  1750  ,  il  y  a  efFedive- 
ment-une  propofition  à  ce  fujet  qui  exprime  l’idee 
que  j’ai  eue  d’en  faire  l’opération  en  deux  temps. 

quia  oh  maxïLlœ  figuram  convexam  Cc^ph  unâvtcc 
aeuhus  rite  comprehendî  nequeunt  (  partes  oppo/itæ  ) 
alter  hiatus  primo  ,  6'  hoc  fanato  aller  curatur. 

Ce  texte  donnera  lieu  à  plufieurs  obfervations. 
Je  conviens  d’abord  que  quand  la  fécondé  édition 
des  Inftitiitions  de  Chirurgie  arriva  d’Hollande 
j’examinai  5  avant  que  d’en  faire  l’acquifition  , 
s’il  y  avoit  des  changemens  notables.  Plufieurs 
articles  comparés  me  firent  voir  que  c’étoit'  la 
même  chofe.  Les  deux  pl^iches  d’augmentation 
ne  font  relatives  qu’à  des  objets  très-connus.  C’eft 
la  repréfentation  de  l’élévatoire  de  feu  M.  Petit  , 
tirée  du  premier  volume  des  Mémoires  de  l’Aca¬ 
démie  ;  c’eft  le  bandage  dont  ce  grand  Chirur¬ 
gien  s’eft  fervi  dans  la  cure  fi  célèbre  de  l’ampu¬ 
tation  de  la  cuiffe  à  M.  le  Marquis  de  Rothelin , 
&  qu’Heifter  a  copié  des  Mémoires  de  l’Académie 
Royale  des  Sciences  ;  c’eft  la  defeription  de  l’opé¬ 
ration  de  la  fiftule  lacrymale  qu’il  a  critiquée 
avec  aufîi  peu  déménagement  que  de  vérité,  &c.  &c. 
Je  vis  plus  :  M.  Heifter  me  parut  un  homme  mi¬ 
nutieux  &  de  très -mauvaife  humeur  pour  des  fu- 
jets  bien  légers.  Il  fe  plaint  amèrement  de  ce  que 
Tome  V,  Rr 
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les  Correaeurs  des  Epreuves  de  fon  Ouvrage  onr 
laide  des  lettres  initiales  majufcules  k  difFérens 
fubftandfs  ,  tels  que  Malades  ,  Fradure  ,  Luxation^ 
Enfans  ,  &c.  Il  n’oublie  pas  les  Aides  -  Chirurl. 
giens  :  on  a.  imprimé  ces  mots  avec  une  pi.r 
miere  lettre  majufcule.  M.  Heitter  en  eft  choqué 
Minifiri  Çhirurgorum  ,  dit  -  il  ,  quajî  Miniflri  Pri,i 
cipuni  ejfent.  Cette  puérilité  ,  le  peu  d’additions  que 
je  retnarquai  ,  me  dégoûtèrent  ,  je  l’avoue  ,  dg 
l’acquifition  de  cette  fécondé  édition  ,  que  je  me 
crus  inutile,  ayant  la  première.  Maintenant  ce  qu’il 
y  a  de  nouveau  fur  le  bec-de-lièvre  double 
prouve  que  c’efl:  une  idée  d’emprunt  ;  &  je  pourrois 
peut-être  la  revendiquer.  Plulieurs  étrangers  ont  fait 
ibus  moi  des  cours  d’opérations  à  l’Hôpital  de  la 
Salpêtrière,  depuis  l’année  1744  jufqu’en  175^:  j’ai 
parlé  piufieurs  fois  de  la  facilité  qu’il  y  auroit  à  ap- 
planir  les  obflacles  qu’on  trouvoit  k  guérir  cette  ef- 
pece  de  bec-de-lièvre.  Ainfi  l’idée  auroit  bien  pu 
n’avoir  étéfuggérée  a  M.  Heifter  que  d’après  mes  le¬ 
çons.  D’ailleurs  ,  s’il  avoit  conçu  &  médité  les  avan¬ 
tages  qui  peuvent  réfulter  de  la  méthode  d’opérer  en 
deux  temps  ,  il  n’auroit  pas  laiffé  au  Paragraphe  I  , 
que  la  guérifon  du  Uec-de-lièvre  double  eft  très- 
difficile  ,  tant  par  rapport  au  grand  écartement  des 
chairs  que  par  d’autres  caufes.  Ma  propofttion ,  au 
contraire  ,  eft  que  par  la  maniéré  que  je  confeille, 
il  n’y  a  pas  plus  de  difficulté  que  dans  le  cas  le 
plus  ordinaire.  Si  Heifter  avoit  bien  conçu  les  avan¬ 
tages  de  la  méthode  d’opérer  en  deux  temps  le  bec- 
de-lièvre  double  ,  il  n’auroit  pas  répété  ^  au  Paragra¬ 
phe  X  de  la  fécondé  édition  ,  n®.  4 ,  ce  qu’il  avoit 
dit  en  mêmes  termes  dans  le  première....  n  Dans  le 
V  cas  du  double  bec-de-lièvre  ,  i!  faut  incifer  les 
quatre  bords  ,  enfuite  on  perce  avec  des  aiguilles 
n  un  peu  plus  longues,  d’abord  la  lèvre  gauche  de 
n  la  plaie ,  puis  la  lèvre  moyenne,  &  enfin  la  droite; 
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V  on  commence  par  la  partie  fupérkure  ,  comme 
a  dans  le  bec  -  de  -  lièvre  fimple  ,  on  traverle  en- 

fuite  l’autre  aiguille ,  &  on  affermit  l’une  &  l’autre 
53  \q  fil  de  la  maniéré,  c^ue  ]e  l  ai  explî(|ue 
Voilà  ce  qui  conftitue  le  précepte  fondamental  donné 
par  M.  Heifter  pour  le  bec-de-lièvre  double  ,  dans 
fa  première  &  dans  fa  fécondé  édition.  If  ajoute , 
à  la  vérité  ,  dans  celle  -  ci ,  la  propofîtion  fuivante 
qui  auroit  dû  faire  rayer  la  précédente  s’il  eût  penfé 
comme  moi  :  Mais  comme  la  convexité  de  la 

mâchoire  empêche  quelquefois  de  percer  en  même- 
temps  les  deux  becs-de^-lièvres  ,  on  ne  peut  alors 
faire  l’opération  fur  le  fécond  que  lorfque  le  pre¬ 
mier  eft  guéri  (a)  a.  M.  Heifter  ,  comme  on  voit ^ 
ne  donne  pas  ici  un  précepte  abfolu.  Il  ne  parle  du 
procédé  en  deux  temps,  que  dans  la  circonftance 
particulière  où  la  convexité  de  la  mâchoire  ne  per¬ 
mettra  pas  de  fuivre  la  maniéré  qu’il  a  décrite  d’a¬ 
bord.  C’eft  cependant  d’après  ce  texte  qu’on  a  cru 
me  reprendre  avec  le  plus  d’avantage  ,  en  difant 
que  je  n’avois  pas  eu  le  premier  l’idée  de  faire  la 
réunion  du  double  bec-de-lièvre  en  deux  temps.  Je 
n’avois  pas  penfé  a  difputer  de  priorité  :  j’ai  dit  de 
bon  ne- foi  que  j’avois  eu  cette  idée ,  &  qu’elle  m’avoit 
réufti  ;  j’en  ai  donné  la  preuve  par  une  Obfervation 
intéreffante.  Le  fait  parle  démonftrativement  ,  & 
de  mauvaifes  objeélions  ne  peuvent  l’infirmer. 

Un  enfant  de  trois  ans  &  demi  ,  né  avec  ùn  xiv.Observ. 
bec-de-lièvre  double  ,  fut  confié  aux  foins  de  M. 

Verdier.  Il  habitua  l’enfant  au  bandage  uniffant  er&imrgiï, 

à  Clermont  en 

(a)  Quanâo  quis  duplicî  ,  ut  vacant  labro  leporino  lahorat  ,  quatuor 
OTA  funt  refecandéi,  ,  atque  acubus  paulb  longioribus  primo  ora  finiftra 
labri  ajfeBi  ,  in  parte  fupremâ  ut  aliàs  in  fimpLici  malo  ,  poflea  pars  me¬ 
dia  ,  6’  denique  dextra  qudm  accuratijpme  perforanda  ^  deinceps  altéra  acus 
tranfigehda  ac  tandem  plis  ,  ut  fuprà  diêium  eft  ,  probe  jungenda  ; . . . ,  dtel 
quià  ob  maxilU  figuram  convexam  f&pè  unâ  vice  acubus  rite  comprehendi 
nequeunt ,  aller  hiatus  primo  ,  ex  hoc  fanato  aller  curatur.  Heist.  Inflit. 
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pendant  trois  jours  avant  que  de  l’opérer  ;  &  {] 
par  ce  moyen ,  la  poffibilité  de  contenir  le  boutoQ 
interrnédiaire  dans  l’allongement  nécefl'aire  ‘  au  ni¬ 
veau  du  bord  de  la  lèvre.  M.  Verdier  crut  devoir 
laiffer  enfuite  l’enfant  libre  pendant  quatre  jours 
afin  de  donner  du  repos  à  la  lèvre  un  peu  fatiguée 
par  l’application  préliminaire  du  bandage.  Il  pj-Q, 
céda  à  l’opération,  le  treize  Oélobre  1773  j  en  dé¬ 
gageant  d’abord  intérieurement  le  haut  de  la  divi- 
fion  contre  nature  d’avec  l’os  maxillaire  ;  puis  ^ 
l’aide  d’un  carton  placé  fous  les  bords  de  la  divi- 
fion  ,  il  les  coupa  avec  un  biftouri  ,  en  deux  traits 
qui  firent  une  plaie  récente  fous  la  forme  d’un  a 
reuverfé.  Un  aide  rapprochoit  les  joues  vers  la  par¬ 
tie  antérieure  ,  &  l’Opérateur  ,  pour  la  fûreté  du 
niveau ,  pafla  à  la  partie  inférieure  de  la  plaie  ,  un 
anfe  de  fil,  lié  par  le  noeud  du  Chirurgien ,  &  ap¬ 
pliqua  enfuite  notre  bandage  unifiant.  Il  fut  levé 
au  bout  de  trois  jours.  L’aide  qui  contenoit  les  joues, 
furpris  de  la  déraifon  naturelle  de  cet  enfant  très- 
indocile  &  qui  s’agitoit  vivement,  les  abandonna, 
&  l’on  vit  que  la  conglutination  n’étoit  point  faite. 
Un  peu  de  gonflement  a  l’endroit  du  point ,  déterr 
mina  M.  Verdier  à  couper  le  fil  ;  il  appliqua  un 
nouvel  appareil  femblable  au  précédent  p  il  fut  rele¬ 
vé  avec  plus  de  précautions  deux  jours  après:  l’u¬ 
nion  des  parties  divifées  étoit  parfaite.  On  refit  le 
même  bandage;  &  ce  troifième  panfement  fut  le 
dernier  :  on  Iota  au  bout  de  deux  jours.  La  plaie 
étoit  çicatrifëe  ,  &  l’enfant  fut  renvoyé  à  ;fes  parens , 
qui  fe  propofent  bien  de  le  ramener  à  la  belle  fai- 
fon  pour  être  opéré  de  l’autre  côté. 

Si  M.  Verdier  ,  en  prenant  le  parti  d’opérer  en 
deux  temps  ,  avoit  fuivi  à  cet  égard  même  les  pré¬ 
ceptes  d’Heiftèr  ,  l’opération  n’auroit  pas  été  telle 
qu’il  l’a  pratiquée.  Cette  Obfervation  confirme  que 
la  voie  la  plus  douce ,  la  plus  fimple  &  la  plus  fûre 
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pour  la  guérifon  d'un  bec-de-lièvre  double,  eft  dy 
procéder  en  deux  fois.  Quand  Heifter  auroit  eu 
le  premier  cette  idée ,  j’en  aurois  fourni  le  premier 
exemple  ,  &  par  une  méthode  tout-à-fait  différente 
de  celle  qu’il  a  prefcrite.  Mais  fi  j’avois  puifé  cette 
vûc  dans  l’ouvrage  fçavanc  de  cet  homme  laborieux 
&  très-efiimable  ,  je  me  ferois  fait  un  devoir  de  le 
dire  ;  je  crois  avoir  montré  en  grand  nombre 
d’occurrences  une  fcrupuleufe  attention  à  remonter 
aux  fources  de  nos  connoiffances  ,  &  à  rendre  aux 
Auteurs  les  moins  renommés,  l’hommage  que  leurs 
travaux  paroiffoient  mériter. 

Un  des  premiers  points  de  l’opéradon.,  le  plus  im¬ 
portant  ,  celui  qui  exige  le  plus  d’attention  &  de 
dextérité ,  c’eft  ,  fans  contredit ,  la  nefed:ion  des  bords 
du  bec-de-lièvre  :  il  faut  en  faire  une  plaie  récente  , 
fufceptible  d’être  réunie  avec  fruit:,- pour  répar^la 
folution  de  continuité  des  parties.  En  établiirrnt , 
comme  elle  l’eft  dans  mon  premier  Mémoire  ,  la  pré¬ 
férence  du  biftouri  fur  les  cifeaux. ,  j’ai  cru  faire  une 
chofe  utile  ,  puifque  les  Praticiens  ne  fe  fervoient 
que  de  ce  dernier  ioftrumenc.  Il  eft  clair:  que- je 
n’ai  voulu  combattre  que  la  pratique  vulgaire  ,  - ou 
la  routine,  qui  s’obftinoit  à  accréditer- l’ufage  des 
cifeaux  ,  beaucoup  plus  .  diffiGiles  à  manier  dans 
ce  cas  que  le  biftouri  ,  &  de  l’aftion  defquels  il  ré- 
fulte  une  plaie  faite  plus  douloureufement  &  moins 
favorable  à  la  conglutination.  Ce  fut  la  crainte  de 
donner  trop  d’étendue  à  ce  Mémoire  qui  m’empê¬ 
cha  de  traiter  hiftoriquement  ce  point  de  l’Art  com¬ 
me  f  aurois^  pu  le  fane  ;  &  I -ôii  en  a  conclu' fauffe- 
ment  que  j’avois  prétendu  me  donner  le  mérite  d’a¬ 
voir  confeillé  le  premier  l’ufage  du  biftoüri  en 
profcrivant  celui  des  cifeaux.- A- 1- on  pu  pré:fenter 
Taifonnablemenc  une  pareille ânrmadyerfinn  fXes  aii* 
ciens  ne  fe  fervoient  que  du  biftouri  pour  c^tte 
opération.  Ce  font  les  modernes  qui  _  ont  introduit 
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l’ufage  fl  défedueux  des  cifeaux  ,  qu’ils  ont  mém 
recommandé  concurremment  avec  les  pincettes  qu’o® 
peur  croire  avoir  été  imaginées  uniquement  pour 
cilicer  Tufage  du  bitiouri.  Voila  comme  les  bonnes 
chofes  fe  pervertiflént  ;  la  plus  excellente  doctrine' 
en  paffant  par  de  mauvaifes  têtes  ,  &  les  meilleurs 
inftrumens  ,  en  de  mauvaiies  mains.  On  n’injurie 
perfonne  lorfqu  on  dit  la  vérité  par  des  motifs  loua- 
blés  ,  en  termes  généraux ,  &  qui  ne  peuvent  être 
appliqués  a  qui  que  ce  foit. 

„  Pigrai  ,  élève  d’Ambroife  Paré  ,  propofe  le  rafoir 
&  Guillemeaii  ne  parle  que  du  biftouri  pour  entamer 
les  ' bords,  du  bec-de-lièvre.  Voici Tes  termes.  »  La 
façon  de  guérir  cette  imperfeétion  eft  telle:  Il 
5:?  faut  fituer  le  malade  à  côté  du  jour,  &  de  la 

V  main  feeeftre  prendre  &  fou  lever  une  portion  de 
w  lèvre  qui  eft  au  côté  dextre ,  puis  avec  la  bif- 
5^  torie  courbe  que  vous  tiendrez  à  votre  main 

V  dextre ,  percerez  la  peau  do  milieu  ,  &  entre  deux, 
commençant  le  plus  haut  &  près  du  nez  que  faire 

V  fe  pourra  ,  tirant,  votre  biftorie  courbe  jufques  en 
n  bas  ,  afin  d’écorcher  toute  la  peau  ,  qui  eft  audit 
yy  milieu  entre  deux  de  ce  côté  de  lèvre  ;  &  de- 
vrechef  changerez  de  main  ,  prenant  de  :1a  dextre 
5^  l’autre  portion  de  lèvre  ,  qui  eft  au  côté  feneftre  ;  & 

de  la  main  feneftre  votre  biftorie  courbe  ,  fkifant 
JJ)  le  femblable  que  vous  avez  fait  à  l’autre;  côté  de 
9)  la  lèvre  ,  prenant:  garde  qu’il  ne  demeure  rien  , 
5:>  foit  en  haut ,  Toit  en  bas,  qui  ne  foit  bienicoi*' 
5>  ché  ;  de  forte  que  les  bords  de  la  mutilation , 

V  bec-de-lièvre ,  foient  du  tout  incifés  ,  pour  faite 
yy  une  plaie  fraîche.  &  fanglante  avant  que  les  cou-' 
w  dre  (a)  c(. 

Il.ne  fuffit  pas  de  lire  ces  fortes  de  deferiptionspo^*^^ 
être  en.état  d’en  jiiger  ;  il  faut  prendre  la  peine  d’opérer 

(a)  Guiltemeau  ,  Œuvres  de  Chirurg.  pag,  i68x» 
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foi-même  ;  c’eftle  feul  moyen  d’en  connoître  les  incon- 
véniens.  Par  la  méthode  que  Guillemeau  prelcrit ,  le 
bord  de  la  divifion  neft  pas  affez  tendu  pour  etre 
coupé  facilement  &  fûrement  d  un  feul  traif.  DeUboe 
Sxlvius.,  célèbre  Profeffeur  de  Médecine-Pratique  en 
l’Üniverfité  de  Leyde ,  au  milieu  du  dernier  fiécle  , 
parle  du  bec-de-lièvre,  dont  il  confeillc  de  procurer 
la  réunion  par  la  future  sèche  ,  ainfi  que  nous  la¬ 
vons  dit  dans  notre  premier  Mémoire.  La  refeâion 
préliminaire  des  bords  de  la  divifion  ,  doit  félon 
lui,  être  faite  avec  le  biftouri.  Il  n’indique  pas  la 
maniéré  de  s’en  fervir  ,  ce  qui  auroit  ete  l  efientiel  : 
mais  Sylvius  n’étoit  point  Chirurgien.  Excoriû.- 
tio  partium  hiantium  «S*  nunc  conglutinandamm  fcaU 
pello  fit  in  labiorum  lat&ribus  ab  inviccm  prcetcr  natu- 
ram  hiantïbus  {a). 

.  Pour  exécuter  avec  facilité  cette  partie  de  i’oj^a- 
tion,  ,  Marc- Aurèle  Séverin  imagina  des  pincettes 
de  bois  ,  avec  lefquelles  il  aflujettiflbit  ,  Tün  après 
l’autre  ,  chaque  bord  de  la  divifion.  La  partie  de 
ces  pincettes  placée  entre  les  dents  &  la  lèvre ,  étoit 
plus  large  que  la  partie  extérieure.  •Celle-ci  fer- 
voit  de  règle  pour  diriger  le  biftouri  ,  afin  de 
n’emporter  d’un  feul  trait  que  ce  qu’il  falloit,  avec 
la  plus  grande  précifion  :  la  partie  interne  débor- 
doit  la  portion  de  lèvre  à  couper  ,  lui  fervoit  de 
point  d’appui  &  recevoit  l’imprefiion  de  la  pointe 
de  l’inftrument  tranchant  (b). 


(a)  Praxeos  MedicA  ,  Lib.  IH.  Cap.  XllL  De  laUattone  l&fâi 

pag.  .584.  . 

(b)  Infcinduntur  Hac  commode  infirumentis  peculiaribus  ,  quA  fluiie- 
forum  gratiâ  mihi  privata  communicare  non  àubîto.  Efi  infirumentum  unum 
ligneum  forcipis  modo  ,  cujus  utrumque  càput  ampleciantur  coaptenturque 
occurrentia  ad  invicem  fecundum  faciem  planam.  srîim  eâ  lege  ,  ut  al~ 
terum  occurfabulum  fit  latius  ,  alterum  fit  acutias  ;  quorum  illud  cum  ufus 
agendi  efi  &  labio  fifib  reconditur  fie  ,  ut  extremam  ejus  oram  aliquantulum 
excédât ,  alterum  veto  fupra  idem  labrum  extra  incumbens  citra  hoc  ali- 
quantuliim  confifiat.  Ut  igitur  forfex  capulis  exterioribus  '  comprejfus  la- 
arum  confirinxerit  fecundMm  inAqualitatem  minoris  capituli  five  demis 
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Perfonne  ,  que  je  fçache  ,  n’a  parlé  depuis  Marc- 
Aurèle  Üéverin  ,  de  cette  efpece  de  pincettes  qu’i{ 
die  avoir  inventées  pour  opérer  plus  commodément. 
Il  paroîc  que  c’eft  Scultet  qui  a.  donné  crédit  aux 
eifeaux  {a).  Diiciple  de  Fabrice  d’Aquapendente 
donc  il  fe  félicicoit  d’avoir  reçu  des  leçons  en  théo¬ 
rie  &  en  pratique,  il  abandonne  la  doétrine  de  fon 
maître,  fur  la  refedion  des  bords  du  bec-de-lièvre 
en  recommandant  exprelfément  de  la  faire  avec 
des  eifeaux.  Les  pincettes  lui  étoient  inconnues  ;  il 
n’en  fait  aucune  mention  dans  fon  Arfenal  de  Chi¬ 
rurgie.  Le  Traité  des  Opérations  publié  à  Paris  en 
1(396  ,  par  .De  la  Vauguioii ,  Médecin  ,  confeille  de 
prendre  la  lèvre  avec  les  pincettes  pour  couper  avec 
des  eifeaux  la  callojité  des  bords  du  bec-de-lièvre  ; 
quoique  ces  bords  ne  foient  pas  calleux.  Mais  on 
ignore  quelle  etoit  la  forme  de  cet  inftrument. 
Dibnis  donna  ,  en  1707  ,  dans  fon  Cours  d’Opéra- 
tions  ,  la  figure  de  deux  pincettes  d’une  ftruâure 
particulière; 

5>  Avec,  elles  on  pincera  ,  dit -il,  les  deux  bords 
n  de  la  plaie  du  bec-de-lièvre  :  pofant  ces  inftrumens 
V  l’un  enfuite  de  l’autre  ;  de  manière  que  ce  que 
»  Ton  voudra  retrancher  de  ces  bords  paffe  au-delà 
h  des  pincettes  qu’on  ferrera  en  pouffant  à  chacune 
.5^  leur  anneau  vers  l’extrémité  fupérieure  ;  puis  qn 
yy  coupera  avec  les  eifeaux,  ou  bien  avec  le  biftouri, 
yy  félon  qu’on  le  trouvera  plus  commode  ,  ces  mê- 
yy  mes  bords  pour  en  faire  une  plaie  récente,  râ- 
fraîchi  (Tant  l’ancienne  jufques  dans  fon  fonds  «• 
D’après  cette  defeription  ,  il  ne  peut  pas  y  avoir 
d’équivoque  fur  la  maniéré  dont  Dionis  prefcric 
d’appliquer  ces  pincettes.  L’alternative  arbitraire  des 
eifeaux  ou  du  biftouri ,  n’en  eft  pas  moins  finguliere  j 

^pprekendfntîs  nunc  unam  lahiî  oram  ,  nunc  aller am  înfecahis  prono 
pro.  M.  A.  Severinus,  Ghir.  efEc.  Part.  II.  De  Sedionibus  ,  Gap.  OXXv. 
{a)  Afmament.  Chir.  Tab.  Fig.  viij. 
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en  employant  des  ci  féaux  ^  il  eft  inutile  de  tpettie 
ainfi  la  lèvre  en  prefle  ;  cela  ne  facilite  point  a  re 
feaion  ;  &  le  bord  de  la  divifion  étant  fans  point 
d’appui  ,  le  biftouri  n’opère  pas  facilement.  Il  de- 
vroit  agir  comme  le  couteau  dont  fe  fervent  les 
Relieurs  pour  couper  la  tranche  d’un  livre  ;  mais  la 
méchanique  de  ces  deux  inftrumens  eft  bien  diffé¬ 
rente.  Je  ne  fçais  à  qui  l’on  doit  l’invention  des 
pincettes  gravées  dans  Dionis  ,  deftinées  fpéciale- 
ment  à  l’opération  du  bec-de-lièvre  \  il  me  femble 
qu’on  s’en  ferviroit  plus  utilement  dans  un  fens 
contraire  à  celui  qu’on  a  décrit  jufqu’ici  ;  c’eft  ce 
que  j’examinerai  plus  bas  ,  après  avoir  expofé  les 
avis  contradidoires  de  différens  Auteurs  modernes 
fur  les  avantages  &  les  inconvéniens  de  ces  pin¬ 
cettes. 

M.  de  Garengeoc  ,  dans  la  première  édition-  de 
fon  Traité  d’Opérations  ,  publié  en  1710  ,  parle 
des  pincettes  comme  d’un  inftrument  d’un  ufage 
ordinaire ,  6c  qu’on  croirpit  indifpenfable.  a  On  fe 
fert,  dit- il,  de  deux  petites  pincettes  appellées  mo~ 
railles  \  elles  font  faites  en  maniéré  de  chevron  brifé, 
ou  pour  parler  plus  clairement ,  elles  ont  un  coude 
dans  leur  milieu,  &  un  petit  anneau  qui  s’avance 
jufqu’au  coude  ,  peut  les  ferrer  très  -  exaâement 

et  On  embraffe  ,  avec  une  de  ces  pincettes  ,  une 
des  lèvres  de  la  divifion.  On  ajufte  cette  pincette 
de  telle  maniéré  que  la  cicatrice  de  la  lèvre  ne  dé¬ 
borde  la  pincette  que  d’une  demi  -  ligne  tout- au- 
plus  ,  ou  que  de  ce  qu’on  veut  couper  ;  &  on  ferre 
enfuite  la  pincette  avec  l’anneau  pour  tenir  la  lèvre 
inébranlable  ». 

«  Il  faut  fe  comporter  de  la  même  maniéré  à 
l’égard  de  l’autre  lèvre  &  de  l’autre  pincette;  en- 
fuite  on  les  élève  toutes  les  deux  vers  le  nez,  afin 
d’appercevpir  &  de  tendre  un  frein,  qui  attache  Ta 
lèvre  à  la  gencive.  On  le  coupera  pour  avoir  plus 
Tome  V,  S  s 
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de  facilité  à  faire  l’opération  ;  mais  on  fe  gardera 
en  le  coupant d’intéreffer  la  gencive  ,  de  peur  d 
découvrir  l’os  de  la  mâchoire  qui  refteroit  toujours 
à  nud  ,  félon  le  fentimenc  de  pluüeurs  Auteurs.  Ij 
ne  faut  pas  non  plus  ,  autant  qu’on  le  peut  ,  cou¬ 
per  fur  la  lèvre,  quoique  l’accident  ne  feroit  oa? 
fi  fâcheux  n.  ^ 

-  a  Pour  éviter  l’an  &  l’autre  de  ces  inconvéniens 
noua  fuivrons  ce  que  nous  en  dit  M.  Arnaud  cet 
habile  Praticien.  Il  coupe  ce  frein  ou  ce  filet  avec 
des  cifeaux  pointus  par  les  deux  bouts  ,  inftrument 
qui  coupe  également  les  deux  côtés  du  filet ,  de 
avec  lequel  on  peut  plutôt  ménager  la  gencive  ou 
la  lèvre  ,  qu’avec  le  biftouri  que  nous  recommandent 
les  Auteurs  jy.  . 

«  Cette  petite  attache  étant  détruite  ;  le  Chirur¬ 
gien  donnera  un  petit  coup  des  mêmes  cifeaux 
pointus  par  les  deux  bouts,  à  l’angle  fupérieur  de 
là  divifion  ,  &  n’en  coupera  qu’environ  une  demi- 
ligne ,  ahn  de  détruire  toute  la  callofité  qui  kilTe- 
roit,  fans  cette  précaution,  un  petit  trou  à  la  par¬ 
tie  fupérieure  du  bec-de-lièvre  n. 

«  Dans  le  même  temps  ,  fi  les  cifeaux  coupent 
bien  &  finement ,  on  coupera  la  cicatrice  qui  déborde 
la  pincetre ,  en  prenant  de  la  main  gauche  la  pin* 
cette  ,  &  les  cifeaux  de  la  main  droite  ;  on  coupera, 
dis  -  je  ,  toute  la  dureté  d’un  feul  coup  &  uniment  , 
prenant  garde  de  n’en  pas  trop  couper,  mais.aulTi 
d’en  couper  aflez  ,  pour  ouvrir  les  petits  tuyaux  qui 
doivent  s’aboucher  avec  ceux  de  la  partie  oppofée. 
On  prendra  enfuite  l’autre  pincette  delà  main  droite, 
&  on  coupera  la  cicatrice  oppofée  de  la  même  ma¬ 
niéré  ,  obfervant  que  les  deux  coups  de  cifeaux 
finirent  à  l’endroit  de  la  première  divifion  que 
nous  avons  fait  d’abord  à  la  partie  fupérieure  de  1^' 
plaie  ,  &  qu’ils  fe  terminent  par  un  angle  très- 
aigu  , 
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Ci  Quand  pn  a  ainfi  coupé  toutes  les  duretes  <|ui 
pouvoienc  s’oppofer  a  la  réunion  du  bec-de-lievre , 
il  faut  relâcher  les  anneaux  des  pincettes ,  &  les  ôter 
des  lèvres  qu’elles  embraffent.  On  ne  doit  pas  fe 
mettre  en  peine  du  fang  qui  fort  ,  il  s’arrête  facile¬ 
ment  ;  il  eft  même  bon  de  lailfer  faigner  la  plaie 
pour  dégorger  les  tuyaux  d. 

a  II  faut  enfuite  penier  a  réunir  cette  divifion ,  &:e,  ?> 
Dans  ce  tableau  de  l’opération  du  bec-de-lièvre  fait 
par  M.  deGarengeotj  on  voit  quelle  étoit  la  mér 
thode  de  la  pratiquer  il  y  a  cinquante  ans.  Il  nous 
a  donné  le  réfultat  des  leçons  des  plus  grands 
Maîtres  de  ce  temps.  On  fe  fervoit  de  pincettes  pour 
contenir  les  bords  de  la,  divifion  ,  &  on  les  retraii- 
clioit  avec  des  cifeaux.  Je  ne  me  méfie  pas  alTez 
de  l’intelligence  des  Leâeurs  pour  relever  tout  ce 
qu’il  y  a  de  repréhenfible  dans  ce  récit  :  on  prefi 
crit  toujours  de  couper  des  cicatrices,  des  duretés, 
des  callofités ,  &  il  n’y  a  rien  de  tout  cela.  Que 
fignifie  l’avertifTement  de  prendre  garde  de  ne  pas 
trop  couper  ,  mais  aujjî  de  couper  ajfe^  j  lorfque  des 
pincettes  qui  ferrent  la  lèvre  ne  laiffent  hors  de 
leurs  branches  précifément  que  ce  que  l’on  dort 
&  que  l’on  veut  retrancher?  Mais  fuivons  Thiftoire 
des  pincettes. 

J’ai  remarqué  ,  dans  mon  premier  Mémoire  (a) , 
que  trois  ans  après,  M.  de  Garengèot  ,  dans  fon 
Traité  des  Inftrumens  ,  avoir  condamné  celui-ci* 
Il  le  trouvoit  défeaueux,  parce  qu’il  ferre  con- 
fidérablement ,  difoit— il  ,  la  partie  inférieure  de 
la  lèvre,  pendant  que  la  fupérieure  ne  l’eft  point 
du  tout.  Mais  cette  imputation  eû  tout-à-’fait  faufiè: 
la  conftruâion  de  ces  pincettes  eft  telle  ,  que  la 
compreffion  qu’elles  font  ,  ne  peut  être  plus  égale: 
2-^.  Parce  qu’elles  meurtriflent  tellement  les  bords  du 

(‘î)  Tom.  IV,  pag. 
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bec-de-lièvre,  fuivant  M.  de  Garengeot ,  qu’il  doit 
s’enfuivre  une  grande  fuppuration.  Les  Praticiens 
qui  s’en  font  fervi  afl’ez  long -temps  ,  auroient  été 
frappés  de  cet  inconvénient  qui  ne  peut  pas  avoir 
lieu  :  la  compreffion  n’étoit  pas  d’afîez  longue  du¬ 
rée  ,  &  elle  ne  dévoie  ni  ne  pouvoir  être,  portée  au 
point  de  meurtrir  les  parties.  C’eft  un  vice  affez 
général  que  d’exagérer  les  défauts  des  chofes  qu’on 
veut  proicrire  ,  &  de  trouver  des  perfedions,  ou¬ 
tre  mefure  ,  à  celles  qu’on  voudroit  faire  adopter. 

Dans  la  fécondé  édition  du  Traité  des  Opéra¬ 
tions  ,  M.  de  Garengeot  s’eft  corrigé  fur  plufieurs 
points  :  pour  couper  plus  fûrement  ôc  plus  uniment 
les  'bords  calleux  du  bec-de-lièvre,  on  confeilloit  , 
dit- il  il  n’y  a  pas  encore  long-temps  ,  .d embraf- 
fer  chacune  des  lèvres  de  la  plaie  avec  des  pincettes 
appelles  Morailks  ,  que  nous  avons  condamnées 
dans  notre  Traité  dTnftrumens ,  page  39^  ,  Tome  1. 
En  effet  ,  cet.  inftrument  eft  méprifable. . . . . ,  Il 
s’agit  donc  de  couper  les  bords  calleux  du  bec- 
de-lièvre  ,  fans  les  affujettir  avec  les  morailks.  Des 
cifeâiix  droits  &  bien  affilés  ,  font  l’inftrument  qui 
convient  le  mieux  ,  &c.  Ces  pincettes  font  gravées  ^ 
dans  les  Œuvres  Pofthumes  du  célèbre  M.  Petit , 
qui  paroiffent  depuis  peu  -,  à  la  Planche  28,  Tome 
premier  ,  &  elles  y  font  dénommées  ;  pinees  en  forme 
de  mo railles ,  fervant  à  l’opération  du  bec-de-îièvre. 
M.  Paul,  Doéteur  en  Médecine  ,  qui  a  rendu  à 
i’-Art  un  fervice  important  par  la  traduâion  des 
Inftitutions  de  Chirurgie  d’Heifter  ,  publiée  en 
1770,  s'eft  fervi  par  fupplément  au  texte  original 
du  mot  morailks  comme  d’un  terme  reçu  pour  dê- 
ligner  les  pincettes  en  queftion  (a). 

i<3)  On  m’a  reproché  rdfagé  de  ce  termes  il  m’étoit  réfervé  ,  a-t-on  dit  , 
d’enrichir  la  Chirurgie  du  mot  Mor ailles  ,  confacré  de  tous  les  temps  a 
une  efpece  de  pinces  dont  on  Ce  fert  pour  mufeler  les  animau?  trop 
fougueux.  Cette  application  a  fon  utilité  :  il  me  fuffit  de  remaïquet 
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Dans  mon  premier  Mémoire ,  j’ai  die  que  Heifter , 
loin  de  les  proferire  ,  paroijfoit  perfuade^  qu  elles 
feroient  utiles  pour  opérer  plus  commodément  & 
avec  plus  de  douceur  j  &  qu’il  leur  ateribuoie  mê¬ 
me  l’avantage  d’empêcher  l’hémorrhagie  par  leur 
comprefîion  für  les  lèvres  (^z).  Ce  n’eiï -pas  Heifter 
qui  a  dit  cela  ,  m’a -t- on  objedé  ;  c’eft  le  feiitimenc 
de  quelques  Chirurgiens  que  l’Auteur  ,  en  fa  qualité 
d’Hiftorien  de  TArt ,  n’a  pas  dû  pafîer  fous  filence  ; 
mais ,  ajoute-t'on  ,  ce  n’eft  point  du  tout  fon  avis,  car 
il  feroit  en  contradiâion  avec  lui-même.  Il  venoit 
en  effet  de  dire  a  que  quoiqu’il  y  ait  une  hémor¬ 
rhagie  afîèz  confidérable  après  rincifion  des  lèvres , 
elle  n’a  rien  qui  doive  effrayer  le  Chirurgien  ni  lès 
Speètateurs.  Bien  loin  d  etre  nuifible  ,  elle  fert  a 
prévenir  l’inflammation  &  peut  tenir  lieu  de  fai- 
gnée  :  elle  s’arrête  fur -le -champ  lorfqu’on  a  fait 
ia  réunion  de  la  plaie  ,  &  qu’on  a  applique  Tap- 
pareil  convenable  v. 

Il  y  a  des  objedions  de  nature  à  ne  pouvoir  être 
faites  que  par  des  perfonnes  qui  ,  faute  d’avoir  pra¬ 
tiqué  l’Art ,  ne  peuvent  en  avoir  que  des  notions 
très-fuperficielles.  De  ce  qu’il  eft  utile  dé  laifîèr 
couler  une  certaine  quantité  de  fang  par  la  plaie 
qui  réfulte  d’une  opération  ,  s’enfuit-il  qu’on  doive 
rejetter  un  inftrument  lequel  ,  en  arrêtant  le  fang 
pendant  qu’on  opère,  rendroit  néceflairement  l’opé¬ 
ration  plus  commode  &  moins  douloureufe  ?  Eft-il  un 
Chirurgien  qui  ne  délirât  de  pouvoir  faire  à  fec  l’ex¬ 
tirpation'  d’une  mammelle  cancéreufe  ,  &  qui  ne  fie 
grand  cas  d’un  inftrument  au  moyen  duquel  il  feroit 
afturé  de  faire  une  incilion  circulaire  aux  tégu- 

qne  le  Critique  îgnoroit  ce  qui!  auroît  appHs  &  dû  apprendre,  concernant 
ce  mot  ,  dans  les  Ouvrages  des  Maîtres  de  l’Art  fur  la  matière  qu’it 
vouloir  difeuter.  •  ^ 

^om.  IV ,  des  Mémoires  de  l’Académie  Royale  de  Chirurgie , 
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mens  ,  &  àh  décacher  une  mafle  carcinomateufe 
de  deflus  le  mufcle  grand  pedoral  ,  lans  être  ia, 
commod'é  par  l  effufion  du  ikng?  Quo  faclliùs  prcei 
caveri  largior  in  ipsâ  operatione  Janguinis  profufiQ 
hic  po£a  ,  quo  itan  commodiùs  atquc  mïtiùs 
operatio  pr.occdcrct  :  afin  ,  comme  le  dit 
en  pa  lant  du  bçc  -  de  -  lièvre  ,  de  prévenir  ung 
hémorrhagie  trop  confidérable  &:  pour  rendre 
rbpéràtiotî  plus  facile  &  plus  douce.  Ces  avan¬ 
tages  empkheroienc-ils  ,  lorlque  l’extirpation  feroic 
faite  ,  de  laifTer  dégorger  utilement  les  vaifl’eaux 
-de  la  plaie  ,  après  avoir  ôté  i’inftrument  par  le¬ 
quel  on  auroit  prévenu  la  perte  du  fang  pepdanc 
l’opération  ,  in  ipsâ  operatione.  Des  Chirurgiens  , 
Chirurgorum  nonnulli ,  ont  cru  voir  ces  avantages 
dans  les  pincectes  pour  le  bec  -  de  -  lièvre  j  &  M. 
Heifter  paroit  fouferire  à  leur  fentiment  ,  puifqu’il 
ne  le  combat  pas.  Que  dis  r  je  ;  il  l’approuve  en 
avançant  que  ,  quoiqu’on  affure  .  &  qu^il  jkmbk  m 
effet  J  que  cetinftrument  fert  k  faire  une  plaie  plus 
régulière  &  plus  facile  a  cica  rifér ,  il  ne  s’en  eft 
cependant  fervi  que  très  -  rarement.  Quœ  tameîfi  ^ 
aptiprem  plagam  ad  cicatricem  producendam  accom- 
modata  e[je  ^  dicantur  &  videantur ,  rariùs  tamm 
■atqu&  adeo  rariffmè  ea  adhihui.  Quelque  rarement 
que  ce  foie ,  il  convient  de  s’en  être  fervi ,  Ôt  il  ns 
donne  aucune  raifon  contre  leur  ufage  ,  ni  un  mot 
qui  tende  a  infirmer  les  utilités  que  d’autres  y  ont 
reconnues.  La  note  qu’Heifter  a  mife  en  cet  endroit , 
eft  fans  répliqué  ;  j’ai,  dit -il,  des  pincettes  d’one 
autre  ftruâure  pour  cet  ufage  ;  mais  je  n’ai  paf 
voulu  les  faire  graver  ici  ,  parce  que  les  occafions 
de  nous  en  fervir  font  on  ne  peut  pas  plus  rares. 
Alius  adhuc  f abrites  tenacula  in  hune  ufum  kuddta 
pàfftdeo  ;  quia  vero  vîx  aut  raro  faltcm  its  inâïg^" 
mus  J  ea  hic  delineare  nolui.  Il  y  a  donc  des  cas 
où  ,  de  l’aveu  même  de  l’Auteur  ,  on  pourroit  en 
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avoir  befoin.  Pourquoi  n’a-t'il  pas  fpecifîe  ces  cas  ? 
C’eft  précifémenc  parce  qu’ils  font  très -rares 
étoic  plus  efî’enciel  d’en  donner  connoiPance  ;  c’elt 
îe  motif  d’un  reproche  très-fondé  :  mais  a-t-on  dû 
m’en  faire  d’avoir  repréfenté  Heifter  comme  parti- 
fan  des  pincettes  qu&  Garengeot  a  rejettées  avec 
trop  dé  mépris.  Dans  mon  premier  Mémoire  j’a- 
vois  terminé  ,  fi  je  ne  me  trompe  ,  cette  difcuf- 
fion  avec  autant  d’impartialité  que  de  raifon  ,  en 
difant  qu’il  y  a  dans  tout  un  milieu  raifonnable 
entre  le  non  -  ufage  &  l’abus. 

J’ajouterai  ici  que  fi  l’on  m’eût  montré  ces  pin¬ 
cettes  ,  en  m’indiquant  fimplement  leur  déflination , 
fans  avoir  connoifîance  ,  par  la  leâiure  des  Auteurs, 
de  la  maniéré  de  les  appliquer  qu’ils  ont  prefcrite , 
j’aurois  cru  m’en  fervir  utilement  &  conformément 
aux  vues  de  l’inventeur ,  en  employant  à  droite  celles 
qui  font  deftinées  pour  le  coté  gauche &  vice  vtrsâ. 
Prévenu  que  l’hémorrhagie  ii’eft  nullement  a  crain¬ 
dre  ,  que  l’écoulement  du  fang  eft  favorable  à  la 
guérifpn  de  k  plaie  ,  de  qu’on  l’arrête  très-aifé- 
ment  en  rapprochant  les  bords  de  la  divifioa  ,  je 
n’aurois  pas  imaginé  d’appliquer  les  pincettes  au 
corps  de  la  lèvre,  pour  couper  le  bord  de  là  di- 
yifion  contre  nature ,  qui  en  dépafTeroit  le  niveau: 
j’aurois  au  contraire  faifi ,  avec  les  pincettes,  la^  por¬ 
tion  de  lèvre  à  retrancher  à  laquelle  je  n’aurois 
pas  craint  de  faire  fouffrir  lé  degré,  de  comprefPon 
néceflaire  pour  la  bien  ^ffujeteir  ,  fans  aller  néan¬ 
moins  jufqu’à  la  contufion  &  à  la  meurcrifTure  j 
comme  les  exagérateurs  n’ont  pas  manqué  de  le 
dire  ;  &  j’aurois  fait  commodérnent  &  avec  moins 
de  douleur,  la  refeétion  la  plus  nette.  &  la  plus  fa¬ 
vorable  a  la  réunion,  ^ptior  plaga  ad  dcatrkem 
producendam  ,  commodius  atquc  mkiùs  procedendo. 
11^  n’y  a  pas  de  comparaifon  entre  k  facilité  d’o- 
perer  de  cette  maniéré  avêc  les  pincettes ,  ou  de  s’en 
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fervir  de;  la  façon  qu’on  a  décrite.  Eiles  faifiroient 
ce  qu’il  y  a  à  retrancher  ;  &  dans  l’ufage  prefcrip 
par  les  Auteurs  ,  elles  portent  &  agiflënt  fur 
qu’il  faut  conferver.  , 

Heifter  n’a  pas  parlé  des  deux  incifions  en  forme 
decroillant  ,  que  quelques  Ecrivains  ont  confeiHées 
pour  favorifcr  la  réunion  des  parties  divifées.  Je  n’ai 
vu  aucun  Auteur  qui  n’ait  cru  que  Celfe  avoic 
déterminé  que  ces  incifions  feroient  à  l’extérieur 
Il  parle  en  effet  de  ferions  femi-lunaires  ;  mais  ü 
dit  bien  pofitivement  que  c’eft  dans  l’intérieur  de  la 
bouche  qu’il  faut,  les  pratiquer.  On  ne  conçoit  pas 
comment  on  a  pu  fe  tromper  auffi  grolTiérement  dans 
l’examen  &  l’interprétation  de  Celfe  à  cet  égard. 
Son  texte  eft  clair  &  précis  :  la  defcription  qu’il 
donne  du  procédé  curatif  convenable  au  bec  -  del- 
lièvre  ,  eft  peut-être  ,  ce  qu’il  y  a  de  mieux  raifonné 
dan-stout  fon  Ouvrage.  Feu  M.  Bertrand!,  qui  en- 
tendoit  très-bien  la  langue  latine ,  &  qui  étoit  fort 
verfé  dans  la  leélure  de  Celfe  ,  n’a  pas  fait  atten¬ 
tion  à  ce  point  de  Chirurgie.  ^Entraîné  par  l’au¬ 
torité  des  modernes  qui  ont  parlé  des  incifions 
fémi-lunaires  k  l’extérieur,  s’il  regarde  Ce//e  comme 
le  prernier  qui  les  ait  prejcrites  ,  il  les  blime  avec 
plus  de  réflexion  que  ceux  qui  les  ont  déjà  rejet- 
tées  ,  c’eft  -  a  -  dire  ,  en  motivant  fes  raifons  d’une 
maniéré  plus  facisfaifante. 

La  mane  de  la  lèvre  divifée  qu’on  veut  réunir  , 
eft  mufculeufe  ,  recouverte  extérieurement  de  la 
peau ,  &  intérieurement  d’une  membrane  beaucoup 
plus  fine.  Si  dans  les  incifions  fémi-lunaires  on  ne 
coupoit  que  la  peau ,  comme  cèla  eft  très-fpéciale- 
ment,  prefcrit ,  les  mufcles  n’en  feroient  pas  moins 
réfiftans  ,  &  s’oppoferoient  également  a  la  réunion 
des  parties  fé parées.  C’eft  ce  qu’obferve  M.  Bertrandi. 
Ce  n’eft  pas  là  peau  qui  forme  l’obftacle  k  la  réu¬ 
nion  j  &  c’eft  elle  que  l’on  propofe  de  couper  pour 
^  ^  favorifer 
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fovorifer  le  rapprochement  des  parties  :  voilà  1  ab- 
lurdicé ,  &  Pon  ne  peut  trop  la  faire  fentir.  ije 
génie  de  l’Art  n’a  pas  didé  le  confeil  de  faire  ces 
incifions  extérieures  :  C  e  l  s  e  ,  que  perfonne  n’a 
entendu  fur  cet  objet,  j’ofe  le  dire,  les  prelcrit  dans 
certains  cas  ,  à  l’intérieur  de  la  bouche.  Expofons 
d’abord  fon  texte  ;  nous  verrons  enfuite  ,  en  le 
commentant  ,  fi  cet  Auteur  a.  donné  lieu  aux 
faufles  interprétations  par  lefquelles  on  a  cru  voir 
le  contraire  de  ce  qu’il  a  avancé. 


J&jT  CoRNEL.  Celsi,  Extrait  de,  Celse  fur  le 
de  Re  Medicâ ,  L.  7.  Bec-de-Lievre^ 

C  A  P.  I  X.  C  H  A  P.  IX. 

Curta  in  auribus  ,  la-  Comment  on  peut  réparer  & 
brifque  ac  naribus ,  guérir  la  mutilation  des 

quomodo  farciri  &  oreilles  ,  des  lèvres  &  dii 
curari  polTint.  nez. 

Curta  igitur  inhis  S’i  e  y  a  défaut  en  ces  trois 
tribus  ,acji  qua  parte  parties  ,  &  qu’il  foit  léger  , 

parva  funt  ,  curari  on  peut  y  remédier  :  mais 

pojfunt  :  fi  qua  majo-  la  grande  perte  de  fubftan- 
ra  funt  y  aut  non  reci’‘  ce  eft  incurable  ;  on  rif. 
piunt  curationem  ,  aut  queroit  rnême  en  la  traitant , 
ita  per  hanc  ipfam  de-  d’augmenter  la  difformité. 
formantur  ,  ut  minus,  C’eft  le  feul  inconvénient  k 
indecora  ante  fuerint.  craindre  du  vice  des  oreilles 
Atqueinaure  quidem  &  du  nez  ;  mais  fi  la  retrac- 
^  naribus  deformitas  tion  des  lèvres  eft  confidéra- 
fola  timeri  potejl  :  in  ble  ,  elles  font  néceffairement 
labns  verb  y  fi  nimiùm  privées  de  leur  ufage  ;  on 
contrada  funt  ,  ufûs  prend  la  nourriture  plus  dif- 
quoque  necefiarib  jac-  ficilement  ,  &  la  pronon- 
îura  fit  ,  quia  minùs[ci2iûovi  eft  moins  facile.  Il  ne 
Tome  T  t 
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facile  &  cihus  ajjumi- 
tur  ,  &  firmo  explica-^ 
tur,  Neque  cntm  créa- 
tur  ibi  corpus  ,•  fèd  ex 
vicino  adduàtur, ,  ► . 
Ratio  cur adonis  ejuf- 
modi  ejl.  Id  quod  cur- 
tatum  ejl  in  quadra-  i 
tum  redigere  oportct  ^ 
ah  interioribus  ejus  an- 
gulis  Vmeas  tranfver- 
Jas  incidere  ,  quce  cite- 
riorem  pariem  ab  ul- 
teriore  ex  toto  didu- 
cant  ;  deinde  ea  quæ 
fie  refolvimus  inunum 
adducere.  Si  non  faûs 
junguntur ,  ultra  lineas 
quas  ante  fecimus  y  a- 
lias  duas  lunatas  ,  '  (J 
ad  plagam  converfas 
immittere ,  quïbüs  fitm- 
ma  tantum  cuûs  didu-  \ 
catur  :  fie  enim  fit  y  ut 
facilius  quod  adduci- 
tur  y  fequi  p ofjit,  Quod 
non  vi  cogenduw.  ejl  y 
fed  ita  adducendum  , 
ut  ex  facili  fubj'equa— 
tur  y  Sf  demijjum  non 
mulîùm  recedat. 

Interdum.  tamen  ah 
altéra  parte  cutis  haud 
omnino  addu3:a  defor- 
mem  quem  reliquk  y 
locum  reddit.  Hujuf^ 
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fe  produit  point  une  nouvel^ 
fubftance  ;  la  réparation  s’o-. 
père  par  l’adduaion  des  pari 
des  yoifines.  .  . .  .  ^ 

V  oid  la  méthode  curative 
Il  faut  d’abord  équarrir  les 
bords  de  la  divifion  ; 
faire  intérieurement  Une^in- 
cifion  tranfverfale  à  chaque 
angle  de  la  plaie ,  au  moyen 
defquelles  on  puifFe  allonger 
la  lèvre  &  l’amener  entière¬ 
ment  vers  le  bas  ;  on  rappro¬ 
che  enfuite  les  parties  qu’on 
a  ainfi  prédifpofées  à  la  réu- 
juion.  Si  le  rapprochement 
n  efl:  point  alTez  exad:,  on  fera 
de  chaque  côté  ,  au -  delà  de 
la  première  incifion  tranfver¬ 
fale  J  une  feâion  en  forme  de 
croiflant  dont  les  pointes  fe¬ 
ront  tournées  vers  la  plaie  ; 
en  forte  que  la  peau  feule  foit 
allongée  :  par  ce  moyen  les 
parties  qu’on  doit  rapprocher 
obéirontfacilement.  Il  ne  faut 
pas  les  tirer  avec  violence , 
mais  les  ramener  peu-à-peu, 
afin  qu’elles  prêtent  douce¬ 
ment  à  l’extenfion  néceffaire 
pour  leur  réunion.  ^ 

Il  arrive  quelquefois  qu  « 
n’y  a  de  trop  court  qu’un  des 
côtés  de  la  lèvre  fendue  ,  avec 
difformité  à  l’endroit  qu’ellu 
ne  recouvre  pas.  Dans  ce  cas, 


D  U-  B  E-C  -  D  E- L  I  V  R  E.  33^ 

modi  loci  altéra  pars  l’incifioa  tranfverfale  ne  doiç 
incidenda  ,  altéra  in—  être  faite  intérieiirenient  que 
tada  habenda  ejl,..  de  ce  côté  ,  &  point  à  l’autre. 

Tumjundce  orœ  inter  Après  les  incifions  nécef- 
fefuendœ  fîint^utrim-  faires  ,  il  faut  rapprocher  les 
queeuteapprehenfâybf  bords  de  la  divifion  &  les 
quà  prioresliueœfunt,  coudre  enfemble  ,  en  per- 
eà  quoque  futurœ  inji-  .çanç  la  peau  des  deux  côtés. 
ciendœ  funu ...  in  in-  La  future  doit  auffi  être  pra- 
teriores  verb  ,  lunataj^  h.  V^nàxoït  des  inci- 

que  plagas  ,  linamen-  fions  tranfverfales  ,  dans  lef- 
tum,  dandum.  efl  y  ut  quelles  ainfi  que  dans  celles 
caro  increfcens,  vulnus  en  croiflant  ,,Qri  mettra  de  la 
impleau ...  charpie ,  afin  que  la  chair  qui 

croîtra  les  remplilTe. 

Ferèque  feptimo  die  L’agglutination  eft  parfaite 
glutinatum  eft.  Tune  vers  le  feptième  jour.  On  ôte 
Jkturæ  eximi  y  &  ulcus 
ad  fanitatem  perduci 
debet. 


alors  les  futures  ,  &  Ion  con¬ 
duit  Tulcère  à  guérifon . 


Il  n’eft  pas  poffible  de  s’exprimer  avec  plus  de 
clarté  &  de  précifion  que  le  fait  en  traitant, 
dans  ce  Chapitre ,  du  vice  de  conformation ,  appellé 
depuis  le  Bec-de-lièvre.  Il  connoît  bien  la  maladie  ; 
il  en  diftingue  différentes  efpèces  (u) ,  &  preferit 
un  traitement  particulier  convenable  à  la  variété, 
des  circonftances  elTentielles  ,  d’après  des  indica¬ 
tions  raifonnées.  Il  ne  parle  de  ce  vice  que  relative¬ 
ment  aux  moyens  de  le  guérir  ;  c’eft-lk  fon  princi¬ 
pal  objet ,  annoncé  dès  le  titre.  Il  s’agit'de  fçavoir 
comment  on  pourra  réparer  &  guérir  les  lèvres  trop 
courtes.  Cmta  in  labris  quomodo  farciri  &  curari  pof- 
fint,  Gelfe  favoit  que  dans  le  bec-de-lièvre  ,  la  lèvre 

(a)  Le  bec-de-îièyre  double  lui  étoit  connu’,  inurdum  \etiam  duolas 
loeis  curta  effe  confueverutit  (  labra.  ) 
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eft  raccourcie  par  un  défaut  apparent  de  fubftance 
fuivant  deux  dimenfions.  Elle  eft  trop  courte  à  rai* 
fon  de  l’écartement  des  bords  de  la  divifion  Ôc 
vuide  plus  ou  moins  grand  qu’ils  laifferit  entre  eux* 
elle  eft  trop  courte  par  l’aftion  des  mufcles  qui 
tirent  vers  le  haut ,  &  lui  font  laiffer  les  dents  à  dé 
couvert.  La  remarque  eft  importante  ,  &  on  verrai 
que  c’eft  fur  cette  double  Obfervation  que  le  plan 
curatif  eft  dirigé.  Attentif  à  la  poftibilité  de  la  réuf- 
fite,  notre  Auteur  montre  fa  fagefîe  dès  le  début: 
il  ne  veu  t  pas  qu’o  n  e nt re pren ne  Vo  péra tion  fi  là 
difformité  eft  trop  grande  ,  de  crainte  d’en  produire 
une  plus  confidérable  que  celle  qu’on  auroit  tenté 
de  corriger  fans  fuccès  :  ut  minus  indecora  antè  fue- 
rinu  Nous  avons  fuivi  les  mêmes  principes,  & 
fait  ,  dans  notre  premier  Mémoire  ,  l’apologie  de 
Fabrice  d’Aquapendente  ,  fur  ce  que  dans  l’extirpa¬ 
tion  d’un  cancer  affez  volumineux  aux  lèvres  ,  il 
faifoit  l’opération  pour  fauver  la  vie  au  malade  , 
fans  prétendre  réparer  la  mutilation  par  des  moyens 
violens  que  l’expérience  a  montré  .  être  dange¬ 
reux  (a). 

De  la  divifion  du  nez  &  des  oreilles,  il  ne  ré- 
fiilte  d’autre  inconvénient  que  la  difformité  ;  mais 
aux  lèvres  elle  léfe  les  fondions  des  organes*  Celfe 
ejmofe  en  quoi  confifte  cette  léfion  ,  &  c’eft  un  mo¬ 
tif  pour  déterminer  à  l’opération  ,  par  laquelle  on  ne 
créera  point ,  dit  -  il,  une  nouvelle  fubftance;  neipic 
enim  crcatur  ibi  corpus  ;  ce  font  les  parties  voifiuès 
qu’on  doit  ramener  mutuellement  l’une  vers  l’autre 
pour  réparer  le  vuide  ;  fcd  ex  vicino  addùcitur.  Cela 
eft  bien  vu  &  dans  la  nature  même.  Nos  nouvelles 
Remarques  contre  la  régénération  des  chairs  , 
primées  plus  haut,  page  128  de  ce  volume,, pour¬ 
ront  fervir  de  commentaire  à  cette  affertion. 

(rf)  Mém.  de  l’Académie,  Tom.  IV,  pag.  413, 
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Examinons  préfentement  les  moyens  de  rernédier 
à  ce  vice  organique.  Il  faut  d’abord  equarrir  les 
bords  de  la  divifion  :  id  quod  eurtatum  ejl  in  qua- 
dratum  redigcrc.  Ce  terme  équarrir ,  tout  expreffif 
qu’il  eft  ,  exige  une  interprétation  ;  car  il  eft  éga¬ 
lement  relatif  à  la  figure  d’un  A  renverfé  que  nous 
donnons  aux  bords  du  bec-de-lièvre  par  les  deux 
ferions  latérales  formant  un  angle  aigu  ;  &  à  la 
maniéré  différente  dont  on  peut  juger  que  Celfe 
fàifoit  les  incifions  par  lefquelles  devoit  s’opérer  la 
réunion  des  parties  divifées.  Equarrir  ,  à  propre¬ 
ment  parler  ,  c’eft  tailler  un  corps  folide  à  angles 
droits  :  on  pourroit  aufii  fe  fervir  du  terme  aviver ^ 
qui  fe  dit  du  bois  de  charpente  quand  on  le  coupe 
à  vive  -  arrête.  Or  ,  il  importe  à  la  perfeâion  de 
l’opération  que  chaque  bord  de  la  divifion  foit  ainli 
coupé.  Car  ,  par  exemple  ,  fi  dans  la  refedion 
l’on  entamoit  plus  du  côté  extérieur  de  la  lèvre  que 
de  fa  face  interne ,  la  réunion  ne  fe  feroit  pas  dans 
toute  l’épaiffeur  ;  &  il  y  a  des  exemples  de  ce  cas. 
Plufieurs  perfonnes  connues  ont  été  ainfi  traitées 
dans  leur  jeunelfe.  La  partie  réunie  eft  alTez  min¬ 
ce  ;  la  cicatrice  large  ;  &  la  partie  extérieure  du 
corps  de  la  lèvre  non  réunie  ,  forme  deux  bourre¬ 
lets  parallèles  à  la  cicatrice  intermédiaire.  C’eft 
donc  un  point  êlTentiel  d’aviver  exaftement  les 
bords  de  la  divifion  ,  afin  que  ,  le  corps  de  la 
lèvre  étant  rapproché  exaélement  dans  toute  fon 
épaiffeur  ,  la  cicatrice  ne  forme  qu’une  ligne 
prefque  imperceptible.  Ainfi  nous  pourrions  , 
dans  notre  maniéré  d’opérer  en  formant  un  angle 
aigu  ,  nous  fervir  de  l’expreflion  de  Celfe  ,  i/2 
^adratum  redigerc.  Mais  elle  a  une  fignification 
bien  plus  propre  encore  dans  le  procédé  de  la  re-' 
feftion  ,  fuivant  la  méthode,  de  cet  Auteur.  On  voit, 
fans  qu’il  le  dife  ,  -que  la  divifion  ,  préfentant  un 
angle  obtus  par  la  rétradion  de  la  lèvre  en  haut 
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&  fur  les  côtés,  il  vouloic  qu’on  fît  ,  au-delTus 
cet  angle  ,  une  incifion  tranfverfale  ,  puis  de^ 
perpendiculaires  ,  pour  emporter  exaétemenc 
bords  du  bec-de-lièvre.  In  quod  curtum  ,  Q\i/curta 
tum  eji  y  in  quadratum  rcdigere  oportet.  Après  avoij 
enlevé  quarrément  les  bords  de  la  prétendue 
tilation  ,  il  falloir  procurer  le  rapprochement  des 
parties  divifées.  Et  d’abord  pour  allonger  la  lèvr^ 
du  haut  en  bas  ,  on  pratiquoit  intérieurement  à  la 
partie  Supérieure  de  la  divifion  ,  de  chaque 
une  incifion  tranfverfale.  Lfintention  eft  marquée 
d’une  maniéré  bien  précife  j  ut  citerior  pars  nh  uU 
teriore  ex  toto  diducatur.  Mais  Celfe  remarque  uu 
peu  plus  bas  ,  qu’il  arrive  quelquefois  qu’un  des 
côtés  de  la  lèvre  eft  aflez  long  ;  dans  ce  cas  on 
ne  doit  faire  l’incifion  tranfverfale  interne  que  du 
côté  où  la  lèvre  eft  trop  courte,  &  ne  pas  toucher 
â  l’autre  côté.  Altéra  pars  incidenda  ,  altéra  intada 
habenda  ejî,  C’eft  une  exception  pour  le  cas  parth 
culier  qui  l’exige. 

Il  ne  fùffifoit  pas  de  pourvoir  a  rallongement  de 

lèvre  du  haut  en  bas.  Celfe  comptoit  fur  l’exten- 
fibilité  de  cette  partie  pour  le  rapprochement  des 
bords  écartés  ;  mais  s’il  devenoit  difficile  ,  fi  non 
fatis  junguntur  y  il  le  facilitoit  en  faifant  deux^inci- 
fionsfémi- lunaires ,  intérieurement:  ultra  lineas  quas 
ante  fecimus.  Voilà  qui  eft  bien  pofitif.  Cette  fec- 
tion  détruifoit  l’adion  rétradive  ,  &  la  peau  feule 
dans  ce  cas  prêtoit  fans  difficulté  à  l’extenfion  né- 
cefîaire.  (^uibus  fumma  tantum  cutis  diducatur-  be 
Clerc ,  dans  fon  Hifloire  de  la  Médecine  ,  a  cru 
q^  ces  incifipns  ,  en  forme  de  croifîant  ,  fe  fai^ 
fqient  fur  la  peau  ,  &  il  trouve  ce  moyen  inge^ 
njeux.  Par  quel  aveuglement  a-t-on  cru  que  les 
cifions  en  erpifîant ,  duffent  être  faites  k  l’extérieur  & 
n’entamer  que  la  peau  ?  Ç’eft  prêter  à  Celfi  des  vues 
bien  pep  chirurgicales  ;  il  n’y  a  aucune  équivoq»®- 
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dans  fes  expreffions ,  &  l’on  en  a  perverti^Ie  fens  na- 
naturel  par  uiie  interprétation  qui  eft  d’une  abtiir- 
dité  aufli  choquante  en  Grammaire  qu’en  Chirur¬ 
gie.  Par  ces  incifions  internes  qui  ne  pouvaient  laif- 
fer  aucune  difformité ,  Celfc  fe  propofoit  de  procurer 
le  relâchement  des  parties ,  lefquelles  ,  fans  ce  moyén , 
auroient  refifté  à  la  réunion  projettée.  Quœ  Jic  rc- 
folvimus  y  in  unum  adduccrc.  Après  avoir  fait  lés  fu¬ 
tures  qu’on  croÿoit  néceffaires  pour  contenir  les 
lèvres  de  la  divifion  dans  le  contaâ:  au  moyen  du¬ 
quel  les  parties  dévoient  s’agglutiner ,  on  mêtcok 
de  la  charpie- sèche  dans  les  incifions  intérieures  , 
c’eft-à-dire ,  dans  les  deux  incifions  tranfverfales  ,  ou 
dans  une  feule  ,  fuivant  le  cas.  L’indication  de  pra¬ 
tiquer  les  fedions  fémi-lunaires  nedevoit  guères  avoir 
lieu  ;  car  le  rapprochement  eft  toujours  facile ,  à  moins 
qu’il  n’y  ait  une  très-grande  perte  de  fubftance  ,  corri- 
me  cela  peut  arriver  a  la  fuite  de  brûlures  ,  de  plaies 
très-contufes  ,  ou  par  extirpation  :  mais  dans  ce  cas, 
Celfe.  ne  vouloit  pas  qu’on  tentât  la  réunion. 

Le  point  qui  a  amené  cette  dîfcuffion  ,  qué  je 
crois  utile  ,  étoit  de  fçavoir  bien  pofitivemeht  fî 
Celfe  avoic  voulu  que  les  incifions  fémi-lunaires 
fuffent  faites  au  dedans  ,  &  il  n’y  a  aucun  doute 
ià-deffus.  Les  incifions  tranfverfales  étoient  intérieu¬ 
res  ,  ab  intcrioribus  anguLis ,  pour  allonger  la  lèvre  vers 
le  bas.  Les  incifions  en  croiffant  dévoient  être  faites 
par-delà  ,  ultra  lincas  quas  and  ftcimus ,  dans  l’inten¬ 
tion  de  faciliter  le  rapprochement  des  parties  trop 
écartées.  Lorfqu’il  eft  queftion  de  remplir  de  char¬ 
pie  les  incifions  intérieures  ,  Celfe  dit ,  dans  diverfes 
éditions,  in  interiores  vero  ,  lunatafque  plagas,.  M. 
l’Abbé  Valart ,  ci-devant  Profeffeur  de  langue  la¬ 
tine  à  l’Ecole  Royale  Militaire  ,  &  l’un  des  hommes 
de  notre  fiècle  qui  eft  reconnu  pour  entendre  le 
plus  parfaitement  cette  langue  ,  a  donné  ,  depuis 
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peu ,  une  très-belle  édition  de  Celfe*  ,  où  U 
tue  au  mot  interiores  celui  à'ulteriores:  mais  cela 
change  pas  le  fens  de  la  propofition. 

La  lèvre  fupérieure  peut  être  trop  courte 
un  vice  de  première  conformation  ,  fans  qu’ii  « 
ait  la  fente  qui  forme  le  bec-de-lièvre  propre¬ 
ment  dit.  Helvigius  ,  Médecin  de  Ratisbonne' 
mort  en  1674  >  ^  j  fes  Obfervations 
Pofthuraes  ,  publiées  par  le  fçavant  Scrôckius  à 
Augsbourg  ,  en  1680  ,  un  fait  fur  cette  diffor¬ 
mité  5  où  l’on  jvoit  le  mauvais  procédé  qu’on  a 
fuivi  dans  l’intention  d’y  remédier.  Un  certain  Mé¬ 
decin  ,  qui  faifoit  oftentation  de  fon  grand  favoir 
en  Chirurgie  (a)  ,  entreprit  de  corriger  un  vice  de 
conformation  que  la  fille  d’un  Bourgeois  de  Ratis- 
bonne  avoit  apporté  en  naiflant,  &  qui  confiffoit 
dans  le  trop  peu  d’étendue  de  la  lèvre  fupérieùre. 
Ce  Médecin  coupa  en  travers  les  mufcles  de  la  joue. 
SeSionem  tranfverjîm  per  malœ  mufculos  duccns  y  cq 
qui  ne  procura  point  l’allongement  de  la  lèvre  ,  &  la 
perfonne  eut  de  plus  qu’elle  n’avoit ,  le  défagrémènt 
d’une  longue  cicatrice.  Nihil  aliud perfecit  quamquod 
prceter  labii  vitium,  Jîmul  novam  y  ohlongam  ac  ïn- 
décor am  huccœ  cïcatrïcem  temcrariâ  fedione  Juâ  in- 
duxerit.  Les  termes  par  lefquels  Helvigius  caraâé- 
rife  l’Opérateur,  l’opération  &  la  cicatrice  qui  en  a 
réfulté,  prouvent  que  ce  Médecin  n’honoroic  pasfon 
Confrère  d’une  grande  amitié.  Cependant  celui-cin’a- 
voit  fait,  pour  allonger  la  lèvre,  que  ce  que  le?  Au¬ 
teurs  avoient  confeillé  d’après  Celfe,  pour  l’eâropion 
&  la  lagophthalmie.  Voyez  ci-deffus  le  Mémoire 
de  M.  Bordenave  fur  le  renverfement  des  paupières , 

*  A  Paris,  chez  Didot  le  Jeune,  Quai  des  Auguftin,  i???" 

ia)  Medicus  quidam  injîgnem  fuam  Chirurgie  fci^ntiam  gtoriat^S , 
Helyigii,  Obferv>  Phyjico-Medic.  Curât io  labii  decurtaü  temerarîa. 
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page  97  ,  &  le  Précis  Hiftorique  de  la  doélriae  des 
Auteurs  fur  l’opération  qii’ils  ont  propofee  pour 
ce  cas,  page  no.  Il  auroit  été  moins  déraifonnable  , 
pour  remédier  au  raccourcilTement  contre  nature  de 
la  lèvre ,  de  faire  l’incilion  tranfverfaie  à  l’intérieur 
comme  Celfi  l’a  exprelTément  recommandé  ;  mais 
cette  fedion  feroit  fans  effet,  comme  il  eft  bien 
prouvé  par  tout  ce  que  nous  avons  dit  fur  les  in- 
cifîons  imaginées  pour  procurer  l’allongement  de 
la  paupière.  J’ai  vu  le  cas  dont  parle  Helvigius , 
dans  une  efpèce  de  bec  -  de  -  lièvre  qui  ne  s’éten- 
doit  .pas  an-  delà  du  bord  fort  épais  de  la  lè¬ 
vre  :  la  di^rmité  repréfentoit  une  longue  échan¬ 
crure  tranfverfaie.  Il  faudroit  ,  pour  corriger  ce 
vice  ,  faire  la  double  incifion  en  a,  &  réunir  les 
parties  dont  on  auroit  emporté  une  portion  trian¬ 
gulaire  ;  la  bafe  en  feroit  déterminée  par  l’étendue 
de  l’échancrure  :  la  perte  de  fubftance  feroit  peu  de 
diofe  ;  car  la  lèvre  eft  ordinairement  fort  mince  en 
cet  endroit  ;  &  l’on  voit,  par  l’épaiffeur  qu’elle  a 
aux  parties  latér^s  ,  que  c’eft  la  rétraèHqn  muf- 
culaire  habituelle  qui  la  leur  donne. 


Tome.  V.  V  v 


M  É  M  O  I  R  E 

SUR  quelques  Exoftofes  de  la r  Mâchoire 
inférieure. 

Far  M.  B  O  R  D  E  N  A  V  E.  ' 

^ous  les  os  du  corps  font  fujets  à *âes  tumeurs 
contre  nature  ,  auxquelles  on  a  donné  le  nom  d% 
xoftofes.  Ces  tumeurs,  dans  la  formation  derquelles 
on  apperçoit  un  mécanifme  dilFérent ,  à  raifon  de 
répanckement  ou  de  la  congeftion  des  fucs  roiîèiix, 
font  fimples  &  formées  par  l’amas  des  fuqs-olTeüx 
feulement ,  ou  elles  font* compliquées' de  fuppur^: 
non  dans  leur  intérieur.  Cette  derniere  efpèce  arrive 
plus  ordinairement  dans  le  canal^des  os  longs  :  elle 
eft  beaucoup  plus  rare  dans  les  autres  os;  j’en  four; 
nirai  cependant  un  exemple  remarquable  k  l’os  de 
la  mâchoire  inférieure. 

Les  exoftofes  de  cette  partie  feront  feules  l’objet 
de  ce  travail  ,  dans  lequel  je  me  propofe  d’exami¬ 
ner  leur  nature  ,  leurs  caufes  les  plus  ordinaires , 
&  la  façon  la  plus  fîmple  de  remédier  au  vice  lo¬ 
cal  ,  afin  de  prévenir  les  difficultés  du  traitement  & 
les  difformités  qui  pourroient  en  être  la  fuite. 

Les  exoftofes  qui  arrivent  k  l’ôs  de  la  mâchoire 
inférieure  ,  font  prefque  toujours  femblables  a  celles 
qui  ont  lieu  aux  autres  os  du  corps  ,  c’eft-k-dire  , 
qu’elles  font  formées  par  répaiftifferaent  de  l’os  dans 
toute  fon  étendue  ,  ou  dans  une  de  fes  parties  feu¬ 
lement  ,  par  quelque  caufe  que  ce  puiffe  être  ;  en- 
forte  que  cette  efpece  d’exoftofe  produit  le  plus  or- 
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dinairement  le  gonflement  ou  la  denfite  de  1  os 
lement  ;  fi  elle  fuppure  ,  elle  manifefl:è  fes  enets 
au  dehors ,  &  particuliérement  du  côté  des  alvéoles 
dont  elle  caufe  la  carie. 

La  flruâure  particulière  de  l’os  de  la  -mâchoire 
inférieure  ,  femblé  ne  devoir  permettre  que  cette 
efpece  d’exoftofe.  En  effet  ,  l’os  maxillaire  ,  formé 
extérieurement  d’une  fubftancecompade  affez  denfe , 
contenant  feulement  dans  fon  épaiffeur  des  cellules 
offeufes  ,  dont  les  parois  font  folides  ,  n’ayant  inté¬ 
rieurement  aucune  cavité  remarquable  ,  excepté  le 
conduit  qui  le  traverfe  de  chaque  côté  ,  doit  fe 
gonfler  &  s’épaiffir  par  les  différens  vices  qui  l’af- 
feâent ,  &  produire  feulement  une  exoftofe  pleine 
&  folide. 

Il  peut  cependant  arriver  que  cette  maladie  foit 
compliquée^ d’une fuppuration  dans  l’intérieur,  qu’il 
fe  forme  dans  l’épaiffeur  de  l’os  une  cavité  contre 
nature  ,  &  alors  l’exoftofe  dégénéré  en  ce  que  les 
Auteurs  ont  appellé  un  /pMa  ventqfa.  Ce  dernier 
cas  efl:  fort  rare  ,  &  je  n^n  ai  trouvé  qu’un  feul 
exemple  qui  ait  quelque  rapport  avec  celui  dont  je 
donnerai  i’hiftoire  dans  la  fuite  de  ce  Mémoire. 

Les  caufes  extérieures  donnent  rarement  lieu 
aux  exoftofes  de  la  mâchoire  inférieure  ;  elles  font 
plus  ordinairement  l’effet  des  différens  vices  inté¬ 
rieurs  ,  tels  que  le  vénérien  ,  le  fcrophuleüx ,  &c. 
&  elles  deviennent  plus  ou  moins  fâcheufes  ,  félon 
les  progrès  du  vice.  Les  exoftofes  fcorbutiques  font 
rares  ;  le  fcorbut  produit  plutôt  la  carie  &  la  fra¬ 
gilité  des  os  que  des  exoftofes  ;  cependant  elles  peu¬ 
vent  arriver  lorfque  ce  vice  commence  à  fe  dévelop- 
.  per  ,  ou^orfqu’il  eft  compliqué  du  rachitis  ,  des 
ecrouelles  ,  du  vice  vénérien  ,  félon  la  remarque 
de  feu  M.  Petit  (^)  ;  &  ce  favant  Praticien  ajoute, 

(a)  Traité  des  Maladies  des  Os,  pag.  367. 

V  V  ij 
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qu’à  la  fin  de  l’annee  1^92 ,  &  au  commencemçjj^ 
de  1693  /  dans  un  Hôpital  où  il  y  avoit  toujours 
quatre  à  cinq  cens  fcorbutiques  ,  il  a  vu  trois 
exoftofes  feulement  6c  plus  de  cent  caries  ,  6c  (  ce 
qui  eft  digne  d’obfervation  )  les  ^exoftofes  étoient 
toutes  a  l’os  de  la  mâchoire  inférieure  dans  la  par. 
tie  où  font  logées  les  groffes  dents  molaires  ;  la 
choire  étoit  en  cet  endroit  feulement  plus  greffe 
d’un  tieTs  que  le  naturel.  Il  dit  cependant  avoir  vu 
auffi  une  exoftofe  au  pied  d’un  Soldat  feorbutique. 

Les  fluxions  fréquentes  ,  les  douleurs ,  6c  différen¬ 
tes  maladies  des  dents  ,  peuvent  encore  produire 
l’exoftofe  de  la  mâchoire  inférieure  ,  en  donnant 
lieu  à  l’engorgement  du  périoflre  qui  revêt  les  alvéo¬ 
les  ,  6c  en  procurant  le  gonflement  de  ces  parties 
dont  le  tiflu  eft  fpongieux  6c  peu  folide.  Entre  ces 
caufes  5  une  des  plus  fréquentes  ,  eR  répu/is  ,  ou 
tumeur  farcomateufe  ,  qui,  quelquefois,  croît  à  la 
racine  des  dents  cariées ,  6c  produit ,  par  fon  ac- 
croiflement ,  l’écarteme^  des  parois  de  la  mkhoire  , 
d’où  fuit  une  efpece  d’^oftoie  de  cette  partie  qui 
parvient  quelquefois  a  un  volume  confidérable ,  & 
qui  même  eft  fouvent  accompagnée  de  fuppuration  6c 
de  carie. 

On  conçoit  aifément  comment  ces  efpèces.  d’e- 
xoftofes  peuvent  arriver  ;  dans  le  premier  cas la 
congeftion  des  fucs  viciés  de  l’os  eft  déterminée 
dans  telle  ou  telle  partie  par  un  grand  nombre  de 
caufes  dont  l’aftion  échappe  à  nos  fens  :  dans  le  fé¬ 
cond  cas  ,la‘tiîmeur  qui  croît  à  la  racine  des  dents, 
agit  en  écartant  les  parois  de  la  mâchoire  ;  papla 
donne  à  cet  os  plus  de  volume  ,  6c  la  circulation 
des  fucs  ofîeux  y  étant  dérangée  ,  ils  s’^^affent ,  ^ 
l’os  s’épaiflic  ôc  l’exoftofe  fe  forme. 

Jufqu’ici  on  voit  que  l’exoftofe  de  jcet  os  eft  ft>“ 
lide  &  pleine  ,  les  Ôbfervateiirs  même  n’en  four- 
nilTent  que  de  cette  efpece  j  mais  l’on  imaginé  plu^ 
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HiiEcilement  comment  fe^forment  en  cet  os  des 
tofes  creufes  ,  donc  la  cavité  foit  un  peu  cpnlide- 
rable.  L’Obfervation  fuivante  en  fournira  un  exem¬ 
ple  digne  d’attention. 

Un  jeune  homme ,  âgé  d’environ  dix-neuf  ans  ,  i.  Obsert 
portoic  à  la  mâchoire  inférieure  ,  depuis  plufieurs  par  l’Auteur, 
années,  une  exoftofe  qui  faifoit  des  progrès  affez 
manifelies,  &  même  qui,  en  gênant  les  mufcles  , 
rendoic  moins  libres  les  mouvemens  de  cette  partie. 

Cette  exoftofe  a  voit  été  douloureùfe  ,  &  le  malade 
y  avoit  relTenti  des  battemens  intérieurs.  On  avoir 
d’abord  renté  inutilement.  &  pendant  longtemps  des 
remèdes  de  différentes  efpèces  ,  tels  que  les  fondans 
intérieurs  ,  les  fudorifiques  &  divers  topiques.  Le 
malade  ,  n’ayant  point  été  foulagé ,  réfolut  de  cher¬ 
cher  une  médecine  plus  efficace  &  de  fouffrir  des 
opérations  même  douloureufes  ,  pourvu  qu’on  lui 
procurât  la  guérifon. 

Ce  malade  vint  me  confulter  au  mois  de  Février 
de  l’année  1759.  L’exoftofe  étoit  du. côté  droit;  elle 
avoit  le  volume  d’un  gros  œuf  allongé  dc  applati  ; 
elle  s’étendoit  à  peu- près 'depuis  l’angle  de  la  mâ¬ 
choire  jufqu’à  fa  fymphife ,  elle  s’avançoit  particu¬ 
liérement  du  côté  extérieur  &  fous  le  menton. 

Cette  tumeur  s’étendoic'auffi  dans  l’intérieur  de,  la 
bouche,  particuliérement  du  côté  de  la  joue  ;  les 
gencives  ^^oient  en  très-bon  état  ,  les  dents  étoient 
faines  extérieurement  ,  &  le  changement  de  xon- 
formation  à  l’os  de  la  mâchoire ,  les  faifoit  incli-» 
ner  du  côté  de  la  langue. 

L’examen  du  malade  ^  qui  avoit  les  amygdales  du¬ 
res,  après  les  avoir  eu  ulcérées  quelques  années  au¬ 
paravant  ,  qui  refîentok  des  douleurs  dans  tous  les 
membres  ,  &  dont  une  Lœur  étoit  affeftée  du  vice 
fcrophuleux  ;  cet  exameu  ,  dis -je  ,  me  fit  penfer 
que  cette  maladie  dépendoit  d’une  caufe  interne  , 
quon  ne  pouvoir  remédier  au  vice  local  qu’en '  dé- 
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truifant  en  même-temps  le  vjce  intérieur,  &  cruÿ 
que  radrniniftration  des  grands  remèdes  pourroic 
convenir  en  pareil  cas. 

La  conduite  régulière  du  malade  qui  ne  pouvoit 
laifîer  aucun  foupçoiï  de  vice  vénérien  ;  l’efpece  de 
remède  que  je  propofois  d’abord  ;  enfin  ,  l’incerti¬ 
tude  de  voir  une  guérifon  complette  fuccéder  à  mes 
foins  ,  dans  un  cas  où  la  maladie  ne  laifibic  apper- 
cevoir  aucune  caufe  particulière  manifeüe  ,  m’en- 
gagerent  à  réunir ’les  avis  de  quelques  perfonnes  de 
l’Art.  Sur  fexpofé  de  la  maladie,  les  confultans  dé¬ 
terminèrent  Tutilité  de  palTer  le  malade  par  les  re¬ 
mèdes,  &  en  même -temps  nous  convînmes  d’ex¬ 
traire  une  ou  deux  dents  pour  reconnoître  la  na¬ 
ture  de  la  maladie. 

Le  malade  fut  préparé  avec  foin  ,  &  fut  tenu 
longtemps  dans  les  remèdes.  Pendant  la  prépara¬ 
tion  ,  je  fis  extraire  îa  deuxième  dent  molaire  ,  le 
24  Février ,  &  par  ce  moyen ,  je  trouvai  une  com¬ 
munication  dans  l’intérieur  de  l’exofiofe  ,  étroite  à 
la  vérité ,  qui  donnolt  ifîiie  à  une  fanie  très-fétide; 
la  racine  de.  cette  dent  commençoit  à  s’altérer.  Le 
lendemain  ,  je,  fis  tirer  la  dent  molaire  fuivante , 
(  c’étoit  la  troifième  )  ;  elle  étoit  faine  ,  le  fond  de 
l’alvéole  n’étoit  point  percé^,  mais  je  le  brifai  avec 
un  poinçon  ;  je  fis  eiFort  pour  écarter  une  portion 
de  l’alvéole,  &  ainfi  je  procurai,  une  fécondé  ou¬ 
verture. 

•  Ces  ouvertures  donnoient  iflùe  à  une  matière  de 
très-mauvaife  odeur  ;  par  leur  moyen  j’injeélois  tous 
les  jours  cette  cavité  avec  une  décoélion  convena¬ 
ble  ,  à  laquelle  j^vois  ajouté  la  teinture  de  myrrhe  & 
d’aloës  ;  je  panfois  enfuite  la  cavité  avec  des  bour- 
donnets  liés  ,  trempés  dans  le  baume  de  Fioraventi. 
L’injeélion  ,  en  fortant  de  la  cavité ,  revenoit  jaune, 
&  entraînoit  avec  elle  une  matière  grumelée 
blable  à  la  mo.ëlle  durcie.  Quinze  jours  après  ,  1^ 
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première  opération  &  i’ufage  de  ces  panfemens  , 
j’obtiiiç  Texfoliation  d  une  portion  aüez  coniidera- 
BLe  de  l’alvéole  ,  qui  fut -fuivie  de  plufieurs  autres 
moindres.  L’ouverture  de- rexoftofe  ,  devenue- amli 
plus  grande  ,  me  .donnoit.  la  facilité  de.  déterger  la 
cavité  &  d’en  examiner  lantérieur.j i  ;  ,  J:  ^  / 

Le  malade  étant  alors;  dans  les  remèdes  ,  j’apper- 
çus  que  la  matière  qui;  .forcoit  .  avec  les  bourdon^' 
nets  avoit  moins d’odeur  &  étoit  moins.  é^pailTe  ; 
l’intérieur  de  l’exoftble- étoit  garni  d^uneriubftance 
à  peu-près  charnue  U:  v^^'^eille  ^cependant  un  peu 
élevée'*,  je  ne  décotuvris;  que  quelques  points  de  ca¬ 
rie  fur  les  bords  ,:(&!.  j  ex  trouva  :que  la*  cavité  s’éten- 
dok  en  devant  jufques  fous  la  dent  canine  ,  &  même 
plus  loin.  Ces  chàngemens  falutairès  me,  firent  beau¬ 
coup  efpérer  ,  &  je-  crus  pouvoir  aider  Je  travail 
de  ;  la  nature  ,  fi  j’ai  bngeois  l’ou  vertu  re,  du  coté  de 
la  ^bouche  ,  afin  de  faciliter  enfuite;  raffaiffement 
des  portions  d’os-  écartées.  En  conféquenee  ,:  (  le 
9  Avril)  5  je  fis  tirer  la;  première  dent  molaire, 
^  la,. feule  quif eflât de  ce  cjdté  ,  je  perforai  l’alvéole; 
&  dix  jours  , ehfuke  j’obtins  Ibxfoliation  de  l’alvéole 
entiers,  ce  qùîl procura  j  félon  la  longueur. de  l’e- 
Xôftofe  ,  une  ouverture  qui  avoit  environ  un  pouce 
&  demi  de  long  ,  fur  trois  ou  quatre  lignes  de 
large  ,  par  laquelle,  on  introduifoit  facilenient  fix 
bourdon  nets  affèz  gros. 

Le  malade  ,  après  radminiftratîon  des  fridions 
mercurielles  ,  a  été  mis  à  l’ufage  de  Ia;tifane  des 
bois  fudorifiques  ;  la  fuppuradon  eft  devenue  loua¬ 
ble  ,  il  y  a  eu  encore  quelques  petites  exfoliations  , 
&  l’intérieur  de  l’exoftofe  s’eft  recouvert  d’une  fubf- 
tance  charnue,  ferme,  vermeille,  femblable  à  celle 
qui  forme  les  gencives  &  çontinue  avec  elle.  La  fup- 
puration  a  dimiiiué’peu  k  peu  ;  pendant  long-temps 
fi  y  en  avoit  feulement  dans  un  point  de  l’exoftofe 
du  côté  de  la  branche  de  la  mâchoire ,  fans  -qu’il  v 
Cüt  de  carie.  _  ^ 
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Depuis  le  mois  de  Juillet ,  j’ai  cellé  de  panfer  Ig. 
malade  y  il  injedoit  feulement  tous  les  jours»la  ca¬ 
vité  avec  de  l’eau  pour  déterger  les  humidités  qdî 
pouvoient  §’y  .amafîèr  &  s’y  dépraver  ,  enfùice  ly 
la  rempliffoit  'de  bourdonnets  fecs  ,  couverts  de  co- 
lophone  pulvérifée;  fan  sucette  précaution  les  ali- 
mens  s’y  arhâffoient,  &  il  fe  faifoit  dans  cette  ca¬ 
vité;  une  efpèce  de  rifotinèmenp  qui  changeoit  le  fon 
de  la  Vjoix.::iiavoi's:  fait  faire  un?ob:turateur  pour 
cette,  partie  y  rimais  je  lai  fàppriïiïé  y  farce  qu’il  te- 
noif  Les  p^Hes  trop  écartées  ;dai'charpie  m’a  paru 
préférables oA près;  environ:  mi  ano;  le  malade  étoit 
guéri  ,  à  l/QuvercuTe  près  quiHcdmmunique  dans  la 
cavité  de  rexoftofe.*,La  tumèurr  s’eft  un  peu  afeilTée 
extérieurement,  de  l’ouverture  de  l’exoftofe  du  côté 
de  la  bouché  'étoit  moins  grande.  Au  bout  de  deux 
ans  ,:  j’ai  revu  le;  malade  ,  i’exoftofé  étoit  prefque 
difîipée  ;  la  cavité  intérieure  étoit  confidérablemént 
diminuée  y  &  il  y  :  a  lieu  de  croire  qu’elle  pourra 
s’effacer  entièrement  avec  le  temps. 

On  voit  dans  cette  Obfervation ,  l’hiftoire  d’une 
exoftofé  compliquée  d’une  fuppuration  intérieure , 
qui  a  été  douloureufe  ,  &  qui  a  fait  reffentir  au 
malade  des  douleurs'  pulfetives  dans  cette  partie. 
Cette  maladie  peut  être  regardée  comme  un  fpina 
.ventq/à  ,  &  elle;  paroît  mériterydes  confidérations  , 
non-feulement  par  fa  nature  ,  mais  encore  par  la 
façon  dont  elle  s’eft  terminée.  Ce  feroit  peu  de  rap¬ 
porter  ce  fait  finguîier  en  foi-même  ,  fi  ,  en  le  corn’- 
parant  avec  d’autres  Obfervations  ,  je  n’en  tirois 
des  indudions  pour  le  traitement  des  exoftofes  de 
la  mâchoire  inférieure. 

La  confidération  des  caufes  qui  produifent^ 
exoftofes  de  cette  partie  ,  &  la  nature  des  acciaens 
qui  les  accompagnent-,  déterminent  la  diverfite  des 
moyens  de  guérifon.  Lorfqu’elles  font  l’effet  d  un 
vice  intérieur ,  tels  que  le  vénérien  i  le  ferophu- 
'  leuxa 
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leux  ,  &c.  ;  lorfqu’elles  font  récentes  & 
dérabîes-,  l’ufage  des  remèdes  intérieurs  &  fpecin- 
ques  fulEt  ordinairement  feul  pour^  les  réfoudre  & 
procurer  la  guérifon  ;  ces  exemples  font  trop  fré- 
quens  dans  la  pratique  pour  avoir  befoin  de  preu¬ 
ves.  Il  n’en  efl:  pas  de  même  lorfque  ces  exaftofes 
font  anciennes  ;  alors  elles"  éludent  en  partie  l’ac¬ 
tion  des  remèdes  intérieurs  &  extérieurs  ,  fouvenc 
elles  nefubifl'ent  qu’une  réfolution  imparfaite  ,  quel¬ 
quefois  même. elles  relient  dant  le  même  état ,  quoi¬ 
que  le  vice  intérieur  foit  détruit. 

Si  on  veut  tenter  de  procurer  la  guérifon  ^  du 
vice  local  ,  il  faut  attaquer  l’exollofe  par  un- trai¬ 
tement  particulier ,  &  ce  traitement,  doit  être  dif¬ 
férent  félon  les  efpèces  d’exoftofes  ,  que  l’on  dif- 
tinguera  par  les  lignes  qui  les  caradérifent.  L’exof- 
tofe  qui  efl:  pleine  &  foîide  ,  croît  lentement  ;  elle 
n’efl:  point  douloureufe  ,  li  ce  n’efl:  dans  les  pre-^ 
miers  temps  delà  formation;  elle  doit  fon  origine 
à  un  vice  intérieur  ,  fouvent  les  dents  ne  font  point 
altérées.  ;  celle  qui  efl:  creufe,  au  contraire  ,  croît 
plus,.vîte  ,  elle  dépend  fouvent  d’un  vice  local  ;  elle 
efl:  accompagnée  de  douleurs  foiirdes  intérieures  , 
comme  le  prouvent  les  Oblervations  première  Ôc  fé¬ 
condé  ;  il  y  a  quelquefois  carie  aux  dents,  le  ma¬ 
lade  y  reffent  des  douleurs,  &,  quoique  Marc-Au- 
rèle  Séverin  ,  qui  confond  le  fpina  vcntofa  avec  le 
P œdarthrocace  (n)  ,  dife  n’avoir  pas  obfervé  de  dou¬ 
leurs  dans  cette  maladie,  &  femble  reprendre  Pan- 
dolphe  fur  ce  point,  nous  ajouterons  qu’il  y  a  mê¬ 
me  dans  ce  cas  des  douleurs  pulfatives  intérieures^ 

Les  règles  générales  de  -la  Chirurgie  qui  pref- 
crivent  d’éviter ,  autant  qu’il  efl:  polTible  ,  les  opéra- 
lions  a  la  face  ,  doivent  être  obfervées  pour  le  trai¬ 
tement  local  des  exoftofes  de  la  mâchoire  inférieure. 

ia)  De  Pyidarthrocace.  Capit.  uhimo. 
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Celles  qui  font  fuppurées  intérieurement  font  plq- 
faciles  à  traiter  ;  6c  ,  fi  les  parties  qui  recouvrent 
l’os  de  la  mâchoire  ,  fi  la  difformité  qui  pourroit 
être  la  fuite  des*  incifions  extérieures  ,  préfentent 
des  inconvéniens  ,  on  pourra  les  éviter  en  attaquant 
l’exoftofe  du  côté  de  la  bouche  par  des  incifions  fur 
les  gencives,  fi  elles  font  néceflàires  ,  6c  particu¬ 
liérement  en  faifant  Textradion  des  dents.  Par  ces 
moyens  plus  fimples  6c  moins  dangereux  que  jgg 
incifions  extérieures  vers  la  bafe  de  la  mâchoire 
on  peut  pénétrer  dans  l’intérieur  de  rexoftofe  ,  s’y 
frayer  aifément  une  route  ,  donner  ilTue  aux  ma¬ 
tières  ,  y  porter  les  médicamens  convenables;  on 
procure  des  exfôliations  confidérables ,  comme  on 
l’a  vu  dans  l’Obfervation  première  que  j’ai  rappor¬ 
tée  ,  6c  on  facilite  le  rapprbchement  des  parois  de 
l’os.  Les  Obfervations  que  je  rapporterai  dans  la 
fuite,  établiront  les  avantages  de  cette  méthode, 
fi  recommandable  par  fa  fimplleité. 

Ce  traitement  ne  convient  pas  également  à  toutes 
les  efpèces  d’exoftofes  ;  celles  qui  font  folides  & 
pleines  .doivent  être  abandonnées  à  elles  -  mêmes , 
îorfque  le  vice  intérieur  ,  qui  leur  a  donné  naiffance, 
eft  détruit,  6c  lorfqu’elles  ne  gênent  point  efientiel- 
lement.  L’extradion  des  dents  ,  les  incifions  fur  les 
gencives ,  ne  feroient  d’aucune  utilité ,  puifqu’on  ne 
pourroit  pénétrer  l’exoftofe.  Pour  la  détruire  ,  il 
faut  l’emporter  entièrement  ,  ce  qui  n’eft  pratica¬ 
ble  qu’avec  de  très-grandes  difficultés  dans  l’opéra¬ 
tion  ,  &  beaucoup  d’inconvéniens  pour  les  fuites. 
La  méthode  que  j’ai  propofée  ,  ne  convient  donc 
qu’à  l’exoftofe  creufe  de  cette  partie  ;  elle  procure 
des  fuGcès  afturés  ,  fi  la  maladie  n’eft  pas  fort  an¬ 
cienne,  &  donne  fouvent  la  fatisfadion  de  voir  fuc- 
céder  l’affaiffement  des  parois  de  l’os. 

C’eft  en  fuivant  des  procédés  un  peu  différens 
dans  l’opération  ,  cependant  dirigés  vers  la  même 
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£a  ,  que  M.  Runge  a  obtenu  des  fuccès  dans  un 
cas  de  cetce  efpèce.  L’Obfervation  fuivance  en  eit 
une  preuve  (aj. 

Un  jeune  homme  porcoit  âu  coté  droit  de  la 
mâchoire  inférieure  une  tumeur  qui  répondoit  au 
milieu  des  dents  molaires.  Cette  tumeur  pronon- 
çoit  plus  en  dehors  qu’en  dedans,  elle  étoit  dure  , 
avoic  un  peu  plus  de  volume  qu’un  œuf  dé  pigeon  , 
&  étoit  ^nfi  crue  dans  l’efpace  d’un  an.  Au  com¬ 
mencement  les  dents  avoient  jfouvent  été  douloureu- 
fes,  il  y  avoit  eu  une  douleur  fourde  &  continue 
dans  la  tumeur  ,  toutes  les  dents  étoient  faines  >, 
excepté  la  première  molaire.  Comme  le  iiége  de 
la  tumeur  n’étoit  pas  fous  cette  dent,  ni  près  d’elle, 
on  ne  crut  pas  devoir  chercher  le  liège  du  mal 
au-deflbus  de  cette  dent ,  c’eft  pourquoi  elle  ne  fut 
point  tirée  j  mais  avec  un  biflouri  fixé  fur  fon 
manche  ,  poufle  avec  force  entre  la  gencive  &  la 
joue  ,  on  fe  fit  jour  dans  la  cavité  de  la  tumeur, 
&  ayant  écarté  les  parties  pour  augmenter  l’ouver¬ 
ture  ,  on  procura  l’ifîue  d’une  matière  muqueufe. 
La  matière  ne  pouvant  fortir  librement  à  caufe  de 
la  fituation  de  l’ouverture  ,  on  injeètoit  la  cavité 
de  l’os  pour  la  nettoyer.  Malgré  cette  précaution  , 
la  matière  contraâoit  de  l’odeur  par  fon  féjour  , 
&  elle  devenoit  plus  épaiffe.  L’ouverture  étant  ref- 
ferrée  ,  elle  fut  aggrandie  avec  le  même  inftrument , 
autant  que  la  réfiftance  de  l’os  le  put  permettre. 
La  cavité  de  l’os  étoit  recouverte  d’une  fubftance 
membraneufe  dans  toute  fon  étendue.  La  plaie  fut 
panfée  avec  une  tente  faite  dé  racine  d’ Accrus  (  cala- 
mus  aramaticus  ),  recouverte  de  baume  d’Arcæus  ; 
on  continua  ce  panfoment  en  injeétant  tous  les  jours 
un  peu  d’effence  aromatique  ,  mêlée  de  quelques 

(û)  Dzjfert.  de  morbîs  prACÎpuis  Jlnuum.  Haller.  Difp.  Chirurs. 
Tom.  I.  p2g.  il 5. 
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gouttes  d’efprk  dé  vitriol  pour  corriger  l’odeur  de 
la  matière.  Sur  la  fin  de  la  guérifon  on  dirninü^ 
par  degrés  la  tente  que  l’on  trempoit  alors  dans  le 
baume ‘du  Pérou;  la  cavité  f'e  rétrécit  peu-à-peu 

&  dans  l’efpace  dé  fix  mois  5  la  guérifon  fut  corn- 

plette  fans  aucune  incommpdité*  ,  fans  aucune  dif¬ 
formité ,  45c  l’os  ayant  repris  fon  volume  naturel 

Si  on  compare  cette  Obfervation  avec  celle  que 
j’ai  détaillée  d’abord,  on  voit  qu’elles  ont  beau¬ 
coup  de  rapport  entr’elles  ,  puifqu’elles  préfenient 
une  exoftofe  creufe  de  la  mâchoire  inférieure  ;  mais 
.elles  ont  des  diiférences  très-grandes  qui  ont  con- 
rtribué  à  la  diverfité  des  évènemens,  Dans -le  der¬ 
nier  cas  que  j’ai  rapporté ,  la  tumeur  n’é toit  for¬ 
mée  que  depuis  un  an  ,  fon  volume  étoit  médiocre, 
la  paroi  de  l’os  n’avoit  pas  beaucoup  d’épaifl'eur , 
puifqu’elle  céda  à  l’infirument  tranthant.  Dans  le 
malade  que  j’ai  traité  ,  la  tumeur  étoit  fort  ancienne  , 
la  paroi  de  l’os  avoir  une  épaifieur  confidérable' , 
6^  la  tumeur  s’étendoit  intérieurement  &  extérieu¬ 
rement  ;  il  n’eft  donc  pas  furprenant  que  l’os  n’ait 
pu  fe  rapprocher  completternent,  &  que  la  tumeur 
ibit  feulement  diminuée  :  la  trop  grande  folidité  de 
i’exoftofe  a  été  l’obfiacle  à  la  guérifon  complette. 

Mais  dans  des  cas  de  cette  efpèce  ,  convient- il 
feulement  de  fendre  l’os  ,  comme  l’a  fait  M.  Runge, 
ou  vaut -il  mieux  extraire  les  dents  ôç  détruire  les 
alvéoles  comme  je  l’ai  pratiqué  j  pour  afîurer  la 
guérifon  ?  Il  me  fembie' que  ce  dernier  paru  eft 
préférable.  En  effet  ,  fi  les  parois  de  l’os  ont  un 
peu  de  folidité  ,  il  eft  alors  difficile  de  les  péné¬ 
trer  avec  l’inftrument  tranchant ,  6c ,  fi  elles  réfif- 
tent  ;  on  confond  6c  on  déchire  en  pure  perte  les 
parties  qui  les  recouvrent  ;  d’ailleurs  il  arrive  foü* 
■  vent  que  les  dents  font  altérées  dans  leurs  racines, 
ou  fi  elles  ne  le  font  pas  ,  elles  ne  manquent  guères 
de  s’altérer  pendant  le  traitement ,  l’os  étant  malade, 
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5c  elles  tombent  enfuite.  Le  fuccè's  a  obtenu 
Runge  ,  ne  juftifie  donc  pas  la  bonté  de  fa  méthode. 

Il  y  a  plus  d’avantage  à  extraire  les  dents  &  à  dé¬ 
truire  les  alvéoles  j  fouvent  on  trouve  une  route 
faite  ,  &  s’il  faut  la  faire  ,  on  la  pratique  avec  plus 
de  fureté  ,  en  détruifant  l’alvéole  qui  rélifte  peu  avec 
un  poinçon  ou  un  trois-quarts.  En  détruifant  ainli 
deux  ou  trois  dents  ,  on  obtient  une  exfoliation 
plus  conlidérable  ,  une  ouverture  plus  étendue ,  & 
on  facilite  ralFaiflement  de  la  tumeur. 

Si  l’exoftofé  eft  accompagnée  de  la  carie  des  dents  , 
ou  en  eft  la  fuite ,  fi  les  gencives  font  fongueufes  , 
fi  on  a  lieu  de  foupçonner  quelque  tumeur  farco- 
mateufe  à  la  racine  des  dents ,  s’il  y  â  des  douleurs 
intérieures  ,  dans  ces  cas  l’extraélion  des  dents  eft 
encore  indiquée  pour  découvrir  l’intérieur  de  la  ma¬ 
ladie  ,  procurer  le  dégorgement  &  faciliter  le  rap¬ 
prochement  des  parois  de  l’os.  Cette  conduite  a 
réufti  a  M.  Runge  dans  un  cas  de  cette  efpèce  (^z). 

Une  femme  avoit  ,  au  côté  droit  de  la  mâchoire  _iîl  obser- 
inférieure  ,  'à  l’endroit  des  deux,  dern'ieres  dents 
molaires  ,  une  tumeur  dure  &  indolente ,  de  la  grof- 
feur  d’un  petit  œuf  de  pigeon.  Ces  dents  étoienc 
cariées  jufqu’à  leurs  racines  ;  elles  avoient  été  mé¬ 
diocrement  douloureufes  ,  &  la  malade  avoit  éprouvé 
dans  cette  partie  ,  pendant  un  aflez  long  temps ,  une 

douleur  fourde.  Ces  dents  cariées  furent  arrachées 

fans  peine  ;  les  racines  de  la  dent  antérieure  étoienc 
en  bon  état ,  &  celles  de  la  dent  poftérieure  avoient 
à  leurs^  extrémités  une  tumeur  enkyftée  ,  de  la  grof-  ^ 
feur  d’une  petite  fève  ,  qui  cohtenoit  une  matière 
grife  épaifîe.  On  remplit  les  alvéoles  de  charpie  im¬ 
bue  d  efîence  de'gérofle  ,  extérieurement  on  appli¬ 
qua  des  fomentations  fpiritueufes  &  réfolutives  , 

&  dans  l’efpace  de  cinq  femaines  ,  la  tumeur  fe 


'  (  <*  )  Ihîd, 
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diflipa  peu-à-peu  ,  &  les  parois  de  l’os  s’étant  ran- 
prochées ,  les  alvéolés  fe  confoliderent.  ^ 

Dans  ce  cas ,  le  fuccès  a  dû  fuivre  l’extradi 
des  dents  ,  puifque  la  tumeur  de  la  mâchoire  d/ 
pendoic  principalement  de  la  tumeur  cyftiqyg  7 
étoit  attachée  à  la  dent  ,  &  qu’alors  ,  en  ôtant  U 
caufe  ,  lefFet  devoit  celTer. 

La  méthode  propofée  pour  le  traitement  local 
des  exoftofes  a  la  mâchoire  inférieure  ,  eft  fimple  & 
fûre  ,  elle  ne  préfente  aucun  accident  à  craindre  * 
les  Obfervations  rapportées  en  démontrent  les  avan¬ 
tages  ,  peuvent  fournir  des  vues  intéreffantes  pour 
diminuer  les  difficultés  que  préfente  le  traitement 
de  cette  efpèce  de  maladie.  Il  y  a  cependant  des 
cas  où  les-fecours  de  l’Art  deviennent  impuiffans 
fi  la  maladie  n^a  pas  été  traitée  d’abord  convena¬ 
blement  ,  ou  fi  elle  a  fait  des  progrès  trop  con/idé- 
rables.  L’Hiftoire  des  Mémoires  de  l’Académie 
Royale  des  Sciences,  année  I7^7  ,  én  fournit  un 
exemple  remarquable ,  &  peut-être  unique  en  fon 
genre  .  que  je  crois  devoir  trouver  place  ici.  M. 
Morand  a  communiqué  à  l’Académie  la  piece  qui 
en  fait  le  fujet.  Vojt\  Planche  X. 

En  Î71Ô  ,  la  fille  d’un  Bourgeois  de  Vienne  en 
Dauphiné  5  âgée  de  douze  ans  ,  tomba  de  fix  pieds 
de  haut  fur  une  pierre  de  taille  ,  &  fe  caua  la 
mâchoire  inférieure  entre  l’angle  &  le  menton  du 
coté  gauche.  Elle  fentit  d’abord  une  très-vive  dou¬ 
leur  qui  fut  fuivie  d’une  ce'ntufion  confidérable.  En 
remuant  un  peu  les  deux  pièces  de  la  fradure  en 
fens  contraire ,  la  malade  entendoit  une  crépitation 
dans  l’endroit  le  plus  douloureux.  On  lui  appliqua- 
pour  tout  remède  ,  pendant  quarante  jours  ,  des 
comprefîes  trempées  dans  l’eau-de-vie  ;  les  douleurs 
augmentèrent  toujours  ,  accompagnées  d’une  diffor' 
mité  à  l’endroit  de  la  fradure ,  &  au  bout  d’un  an, 
on  s’apperçut  qu’il  s’y  formoit  une  petite  tumeur. 
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Alors  on  appliqua  fur  cette  tumeur  des  pierres  a 
cautere  ,  &  il  en  fortit  environ  trois  onces  d  une 
matière  un  peu  noire  ,  avec  nombre  d’efquilles  de 
différente  groffeur,  après  quoi  on  mit  tout  en  ufage 
pour  empêcher  qu  il  ne  reliât  une  âliule  j  mais 
on  ne  put  y  réulîir.  Il  y  furyint,  en  différent  temps, 
plufieurs  excroiffances  fongueufes. que  Ton  faiioit 
tomber  avec  une  ligature,  &  de-là  on  jugeoit  que 
la  tumeur  étoit  carcinomateufe.  Cependant  Texof- 
tofe  grblïiffoit  toujours  ,  &  en  1726 ,  dix  ans  après 
la  chute ,  elle  vint  au  point  que  la  malade  avoit  de 
la  peine  à  prendre  des  alimens  folides.*Ses  règles 
fe  fupprimerenc  ,  il  fe  forma  un  ulcère  chancreux 
avec  puanteur  ,  à  la  circonférence  de  l’endroit  ca¬ 
rié  ,  &  la  partie  tomba  en  fphacèle  le  i  Mai  17x7. 
De  ce  jour ,  la  malade  ne  prit  plus  que  de  la  li¬ 
monade  pour  tout  aliment ,  &  elle  mourut  le  , 
âgée  d’environ  24  ans. 

M.  Crémoux  ,  Chirurgien-Major  d’un  Régiment 
de  Dragons,  a  envoyé  cette  relation  à  M.  Morand, 
&  en  même-temps  l’exoftofe  qui  a  été  trouvée  du 
poids  de  treize  onces  &  demie  ,  bien  féparée  de 
toute  partie  molle;  l’os  de  la  mâchoire  d’une  perfonne 
de  même  âge ,  dans  l’état  naturel ,  ne  pefe  qu’une 
once  &  demie. 

Si  on  conlidere  cette  exoftofe  ,  on  voit  qu’elle 
s’étend  prefque  d’un  angle  à  l’autre  ,  elle  fait  plus 
de  faillie  en  haut  du  côté  de  la  fraéfure  ,  elle  oc¬ 
cupe  prefque  tout  l’os  de  la  mâchoire  ,  elle  forme 
une  tumeur  énorme  qui  occupoit  tout  le  deffous 
du  menton  ,  &  qui  remplit  l’intervalle  des  branches 
de  cet  os.  Il  y  a  ,  dans  l’endroit  de  la  carie  ,  une 
cavjté  confîdérable ,  dont  le  fond  étoit  noir  &  ver- 
nioulu  ;  l’exoftofe  eft  fort  dure  &  épaifîe  à  Ibn- 
droit  qui  formoit  le  deffous  du  menton  ,  &  du 
cote  des  alvéoles  ,  il  y  a  une  efpèce  de  tiffu 
ipongieux ,  entr’ouvért  par  des  cellules  affez  écar- 
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Exostoses 

tées  ,  dans  lefquelles  on  voit  quelques  dents  dépla. 
cées.  _  ^  ’ 

Je  n’entrerai  dans  aucun  détail  fur  la  maniéré  d 
traiter  de  femblables  maladies  ;  on  a  lieu  de  pr' 
fumer  qu’il  y  avoit  une  altération  des  fucs  nourri" 
ciers ,  dont  les  effets  ont  été  déterminés  dans  ce 
lieu  par  la  fraâure.  Des  maux  de  cette  nature  pa 
roiffent  donner  des  bornes  à  l’Art ,  &  augmentent 
fans  aucune  reffource  ,  le  nombre  des  misères  aux¬ 
quelles  l’homme  ett  fujet. 

L’Académie  a  reçu  une  Obfervation  finguliere  & 
très-intérefïànte  fur  une  tumeur  qui  en  a  impofé  pour 
une  exoflofe  ,  &  qui .  mérite  d’être  connue  pour 
éclairer  la  pratique  dans  des  cas  femblables. 

Un  Charpentier  eut,  à  l’âge  de  vingt  ans  ,  une 
douleur  de  dents  qui  fut  fuivie  d’une  douleur  k  la 
mâchoire  inférieure  du  coté  droit.  Cette  fluxion 
s’étant  diflipée  ,  le  malade  fentit  une  petite  tumeur 
dure  &  indolente  ,  qui  crût  enfuite  peu-k-peii  pen¬ 
dant  quatorze  ans  ,  qui  ,  dans  cet  efpace  de 
temps  ,  acquit  un  volume  çodfidérable.  Parvenue 
à  ce  degré  d’accroiflement ,  des  dôuleurs  furvinrent 
qui  obligèrent  le  "malade  à  chercher  du  fecours 
dans  l’Hôpital  de  Beaune.  M.  Morelot ,  ayant  exa¬ 
miné  la  maladie,  reconnut  une  fluéluation  fenfible 
dans  l’intérieur  de  la  bouche,  &  trouva  extérieure¬ 
ment  une  tumeur  dure  ,  rouge  &  très-douloureufe. 
Il  fit  une  ouverture  intérieurement,  &  donna  iffue 
à  beaucoup  de  pus,  de  mauvaife  qualité  ;  extérieu¬ 
rement  il  appliqua  des  cataplafmes  émolliens.  La 
iluéfuation  ne  tarda  pas  a  fe  faire-  fentir  en  cet 
endroit;  il  y  fit  fucceffivement  plufieurs  incifions 
qui  établirent  une  communication  entre  les  deux 
ouvertures  ,  &  fervirent  k  reconnoître  raltera^ion 
de  l’os  &  un  corps  folide  qui  avoit  fon  fiége  dans 
l’épaifTeur  de  l’os  maxillaire  inférieur.  Ce  corps  fut 
d’abord  pris  pour  une  exoflofe,  Malgré  le  trâue- 

tnent  3 
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ment,  le  malade  mourut.  Les_  mouvemens  de  la 
mâchoire  ont  toujours  été  très  libres  ;  &  cette  ma¬ 
ladie  n’étoic  l’effet  d’aucun  vice  vénérien  ,  ni  Icro- 

phuleux.  /  .  -nt 

L’examen  de  la  mâchoire  a  fait  voir  (  Planche 
XI,  figure  I.  )  que,  du  côté  droit  de  cet  os,  il  n’y 
a  de  fain  poftérieurement  que  lecondyle  ,  l’apophyfe 
coronoïde^  le  bord  poftérieur  de  là  branche  de*  la 
mâchoire  ,  &  la  derniere  molaire  déplacée  qui  eft  fi- 
tuée  tranfverfalement  fous  la  bafe  de  l’apophy  fe  co- 
ronoïde.  Le  refte,  tant  de  la  branche  que  du  corps 
de  l’os  maxillaire ,  eft  ramolli ,  décompofé  dans  quel¬ 
ques  endroits  ,  totalement  détruit  dans  d’autres  , 
jufqu’k  là  partie  antérieure,  où  .font  reftees  la  pre¬ 
mière  dent  molaire  ,  la  canine  ,  &c.  ;  la  fubftance 
ramollie  de  l’os  forme,  en  s’écartant  de  tous  cotés, 
une  cavité  affez:  ample  pour  contenir  un  très-gros 
ceuf  de  poule.  Le  corps  que  l’on  avoit  regardé  com¬ 
me  une  exoftofe  ,  étoit  logé  dans  cette  cavité , 
(  Planche  XI  ,  figure  a.  )  ,  &  lorfque  les  tégumens 
ont  été  enlevés  ,  il  s’en  eft  féparé  comme  de  lui- 
même  ,  n’ayant  que  de  foibles  adhérences  avec  les 
parties  molles  qui  le  contenoient.  Çé  corps  ,  exté¬ 
rieurement  fort  inégal  ,  brun  dans  quelques  endroits  , 
gris  &  même  blanchâtre  dans  d’autres  ,  friable ,  avoit 
le  volume  d’un  gros  œuf.  Il  pefoit  trois  onces  qua¬ 
rante-huit  grains.  Après  avoir  été  fcié  en  travers , 
il  a  paru  plus  blanc  &  plus  folide  dans  l’intérieur 
qu’à  fa  furface  ;  on  y  remarque  intérieurement  des 
couches^  irrégulières  ,  &  extérieurement  il  paroît 
formé  d’un  amas  de  petits  grains  femblables  à  ceux 
du  grais. 

Un  fragment  de  ce  corps  ,  pefant  deux  gros 
quarante-quatre  grains  ,  ayant  été  mis  dans  l’acide 
nitreux  ,  par  M.  Tenon  ,  que  l’Académie  avoit  nom- 
tné  Commiffaire  ,  donna  un  gros  foixante  &  fept 
graii^de  terre  blanche  ,  &  trente-fept  grains  d’une 
Tom.V.  y  y 
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fubftance  femblable  à  bien  des  égards  au  paren¬ 
chyme  des  os.  Ayant  remis  de  nouveau  dans  l’acidê 
nitreux  cette  fubftance  ,  j’ai  obfervé  :  qu’elle  avoit 
gardé  une  coulefur  jaunâtre,  fes  parties  ne  s’étoient 
pas  défunies  ;  &  au  contrairè  une  partie  de  calcul 
humain  y.  mife  dans  cette  même,  liqueur ,  eft  tombée 

en  difiblution. 

Ce  corps  doit  -  il  être  regardé  comme  une  pierre 
formée  dans  rintérieur  de  l’as  ,  ou  bien  comme  une 
eoacrétron  produite  par  répanchement  des  fucs  of- 
feux  ,  raprès  unè  maladie  des  dents  &.  de^  l’os  ma¬ 
xillaire  ?  Cette  derniere  opinion  eft  la  plus  proba¬ 
ble:,  de  ce  corps  ne  paroi t  pas  être  fimpletnent  une 
pierre  ,  puifque  l’acide  nitreux  ne  l’a  pas  entière¬ 
ment  décompofé  ;  il  conferve  rodeiir  qui  eft  propre 
aux  os  ;  il  pafcoit  avoir  beaucoup  d’analogie  avec  la 
matierè  qui  forme  les  os  ;  fa  formation  a  fuccédé  à 
une  maladie  des  dents  ,  &  il  y  a  lieu  de.  croire  que 
la  maladie  de  l’os  ,  'fon  ramolliiTement ,  fa  décom- 
pofttion ,  ont  pu  donner  lieu  à  une  colleftion  de 
matière  terreufe  ,  qui  a  produit  :ce  corps  fingulier 
tenarnt  de  la  nature  de  l’os  &  de  celle  des  pierres. 

Cette  maladie  ,  linon  .unique  ,  au  moins  très-rare, 
étoit  :fufGeptible  d’ùn  traitement  différent,  &  peut- 
être  de  güérifon  ,  fi  fa  nature  "eût  d’abord  été  con¬ 
nue.  Quelques  perquifitions  fur  la  façon  dont  s’eft 
formée  la  tumeur  ,  l’attouchement  qui  devoir  faire 
fentir  le  corps  vacillant  &  mobile,  la  complication 
avec  fuppuration  &  ramolliffement  des  os ,  pouvoient 
fournir  des  vues  pour  le  traitement  ;  fi  ,  au  lieu 
de  toutes  les  incifions  que  l’on  a  pratiquées  fuccef- 
fivement ,  on  eût  fait  d’abord  intérieurement ,  lors 
de  la  première  ouverture  ,  une  incifion  ample  & 
fuffilante ,  il  y  a  lieu  dè  croire  que  l’on  auroit  pu 
découvrir  le  mal,  faire  l’extimftion  du  corps  étran¬ 
ger  5  &  appliquer  des  fecours  falutaires  fur  la  lua- 

ladie  de  l’os.  Cette  efpérance  auroit  été  d’autant 


DE  L  A  M  A  C  K  ai  RE  1 N  EÊ  R  lE  U  R  E.  3 
mi€DX  fondée  ,  que  i’extrgdion,  étcxic  facile  ^  le  corps 
étranger  étant  détaché .  de  la,  fuKftance-  dç  ^ 

le  vice  paroiflant  feulement  local  ,  I-os  eut  pu  re^ 
prendre  de  la  folidité  &  fe^  rétablir  par  un  traite¬ 
ment  convenabJe comme  on^i’a  vu/fouvent  arrive:? 
après  des^maladies  'fîngiilieres  dès  os.  .  i .  .  :  . 

Au  refte  ,  if  ri’eft,  pis  fur  prenant,  que  cette  ma¬ 
ladie  n’ait  pas  été  traitée,  avec  autant  dec-âiccès  qu*qj| 
l’auroit  pu  délirer  ^  les  faits  rares  ou  nouveaux  échapr 

Îtent  fouvent  ^  &  les  fautes  que  Pon  commet  dans 
e  traitement:  ,  font  alors  bien  excufables  ;' mais  oa 
ne  peut. les  reçu eiilit  5vec  trop  de  foin  ;  iîaièrvent 
aux  progrès  de  l’Art  ,  &  conféquemment  ai^  bien 
de  rhumanité.  r 
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'  1  inférieur,  .  . 

Si  la  furabondance  des.  fuGS  nourriGiers.  diftribués 
contre  1  ordre  naturel  dansrla  fubftance  des  os  ^  en 
augmente  démefurémenc  Ws  proportions  pour  cau- 
fer  la  maladie  connue  fous  le  nom  d'exoftofe  ;  on 
obferve  aulli  affez  fréquemnient  aux  os  une  maladie 
contraire,  laquelle  confifte  dans  la  privation  abfô- 
lue  des  fues  vivifians.  L’os  eff  Irappé  de  mort  dans 
«ne  étendue  plus  oü  moins  grande  de  toute  fon 
ép^ifeur  :  il  fe  fait  alors  ;,  çornme  dans  les  .parties 
molles  en  pareil  cas  *  liné-  ligne  inflanimatoire  aux 
parties  vivantes^  voifines  de  celles  qui  font  rprîvées 
de  vie  :  la  fiippuration  formée  dans  cette  trace  , 
opère  la  fépàratibn  dû  mprfc  d.’avec  le  vif  ;  la  portion 
d’os  ainli  détachée  par-  l’alltoa  organique  des  vaif- 
feaux  fains  ,,  deyient  un  corps  étranger  que  la  na¬ 
ture  rejette  ,  ou  quHl  faut  extraire  i;  ce  qui  fe  fait 
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avec  plus  ou  moins  de  facilité ,  fuivant  la  diverlîté 
des  obftacles  déterminés  par  des  circonftances  acci¬ 
dentelles.  ^ 

Une  maladie  de  cette  nature  a  été  obfervée  à  la 
mâchoire  inférieure  én  1729  ,  par  M.  le  Güernery 
lorfqu’il  gagnoit  la  maîtrife  en  Chirurgie  a'  Bicêtre! 
Une  femme  s’y  préfehta  pour  être  traitée  de  la  ma¬ 
ladie  vénérienne  ,  dont  elle  avoit  les  fymprômes  les 
moins  équivoques.  La  falle  des  bains  n’étoit  point 
encore  établie  dans  cet  Hôpital  :  on  fe  contentâ  des 
préparations  ufitées  alors  ,  après  lefquelles  on  donna 
â  cette  femme  une  friélion  avec  trois  gros  d’on¬ 
guent  Napolitain  compofé  de  parties  égales  d’axpnge 
de  de  mercure.  Il  furvint  ,  le  furlendernain  ,  un  en¬ 
gorgement  conlidérable  des  amygdales  ,  des  glan¬ 
des  maxillaires  &  des  parotides  ;  le  vifage  s’enifta 
Il  monllrueufement  qu’on  crut  la  malade  en  dan¬ 
ger  de-  la  vie.  Le  changement  de  lieu  &  de  lin¬ 
ges,  trois  faignées  du  pie'd  en  vingt-  quatre  heures , 
Ôc  plufieurs  lavemens  laxatifs  avec  la  caffe  dans  le 
petit  lait ,, calmèrent  a  peine  ces  accidens  urgens. 
Une  quatrième  faignée  du  pied  faite  le  jour  fui- 
vant  ,  dégagea  affez  lés  parties  fupérieures  pour 
permettrè  d’avaler  quelques  cuillerées  de  déCodion 
de  calîe  ;  la  voie  des  Telles  s’ouvrit  à  des  évacua¬ 
tions  abondances  j  la  falîvation  s’établit  ,  &  de¬ 
vint  très  -  copieufe  en  peu  de  jours.  On  apprit  que 
cette  femme  ^  avant  de  fe  rendre  à  Bicêcre  ,  avoit 
pris  inconfidérément  des  remèdes  meFCuriels  tant 
en  bols  qu’en  fridions  ,  fans  aucun  ordre  ni  tné- 
thodè  ,  de  la  main  de  plüïieurs  Charlatans  r  elle 
avoit  même  été  frottée  la  veille  de  fôn  arrivée  à 
l’Hôpital  -  &  en  avoit^fait  myftère. 

Malgré  les  foins  les  plus  attentifs  ,  la  falivation 
fut  confidéràbte  &  très-longue  :  Ie§  gencives  de  la. 
mâchoire  inférieure  devinrent  fongueufés  , 
découvrit:  M.  le  Guèrnefy  s’apperqut  ^  au  bout  de 
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quelque  temps  ,  qu’il  étoit  vacillant  fous  une  dent: 
il  ne  douta  point  que  ce  ne  fût  une  portion  allez 
forte  de  l’os  ,  détachée  par  ce  qu’on  nomme  com¬ 
munément  l’exfoliation.  Il  prit  un  davier ,  failic  la 
dent  qu’il  fentoit  être  fermement  enracinée  dans  la 
partie  branlante  de  l’os  maxillaire  ;  il  fit ,  avec  mé¬ 
nagement  ,  les  mouvemens  convenables  pour  enlever 
la  portion  d’os  dont  l’extradion  lui  paroifibit  né- 
celTaire  :  mais  quelle  fut  fa  furprife  eii  voyant  l’é¬ 
tendue  de  ce  qui  céda  à  fes  efforts  très  -  modérés  ? 
c’étoit  toute  la  portion  de  la  mâchoire  inférieure  , 
au-^deffus  de  fon  angle  droit ,  &  depuis  la  divifion 
en  apophyfe  coronoïde  &  condyloïde  ,  jufqu’entre 
la  première  &  la  fécondé  des  dents  molaires  anté¬ 
rieures  du  côté  gauche,  en  une  feule  pièce.  Il  ne 
reftoit  du  côté  droit  que  le  condyle  daris  la  cavité 
articulaire  de  l’os  temporal. 

Cette  deftrudion  laifioit  un  vuide  confidérable 
qui  faifoit  craindre  une  grande,  difformité  par  l’en¬ 
foncement  des  parties  molles  qu’on  préfumoit  devoir 
être  fans  foutien  ,  &  dorénavant  incapables  des 
mouvemens  ordinaires.  M.  Leguernery  fit  dans  ce 
vuide  des  injeâiions  vulnéraires  pour  empêcher  la 
ftagnation  de  la  falive  &  des  autres  fucs  qui  au- 
roient  pu  s’y  corrompre  ;  il  eut  foin  de  rapprocher 
avec  les  doigts  les  gencives  internes  &  externes , 
&  de  mettre  de  petites  comprefîes  de  part  &  d’autre 
pour  lés  contenir  a  peu-près  dans  l’état  naturel  :  ces 
compreffes  étoient  imbibées  d’une  folution  de  miel 
rofat  dans  l’eau  vulnéraire:  la  joue  foutenoit  la  corn- 
preffe  mife  entre  elle  &  la  gencive  extérieure ,  &  la 
malade  appuyoit  avec  fa  langue  celle  qui  contenoit  la 
gencive  interne.  Le  bandage  en  fronde  fervoit  exté¬ 
rieurement  de  point  d’appui  à  la  mâchoire.  Moyen¬ 
nant  ces  précautions  &  le  foin  qu’on  eut  de  ne  faire 
prendre  que  du  bouillon  dans  les  premiers  temps  avec 
un  biberon ,  la  malade  fut  en  état  de  forcir  de  l’Hôpital 
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parfaitement  guérie  ,  au  bout  de  deux  mois, 
le  récit  de  rObfervateur  ,  il  ne  parott  pas  gu’ojj 
ait  rien  fait  contre  la  maladie  vénérienne  au-delà 
de  Tunique  friébon  qui  a  excité  tant  de  ravages  • 
ni  qu’il  ait  jugé  la  maladie  de  Tos  plus  ancienne* 

11  remarqua  ,  comme  une  chofe  très-finguliere* 
que  ,  quoique  par.  l’extradion  d'une  fi  grande  por~ 
tion  d’os,  plufieurs  mufcles  qui  y  étoient  attachés 
euflent  perdu  leur  point  d’appui  ,  tels  que  le  cro- 
taphite  ,  le  mafîeter  ,  le  ptérigoïdien  interne  ,  les 
digaftriques  ,  les  génioglofies  ,  les  génihioydiens , 
le  myloglpfîe ,  le  mylohyoîdien  ,  il  fe  fit  une  fi 
parfaife  union  de  toutes  les  extrémités^de  ces  muf¬ 
cles  ,  que  chaque  adion  k  laquelle  ils  étoient  def- 
tinés  ,  a  été  merveillejufement  confervée  ;  de.  façon 
que  cette  femme  ouvroit  &  fermoit  la  bouche  avec 
la  même  facilité  ,  &  avoit  Tufage  de  fa  langue  aufii 
libre  qu’auparâvant.  M.  Leguernery  ajoute  que  du 
côté  de  la  maladie^  les  gencives  étoient  fort  tran¬ 
chantes  ,  avec  une  bafe  conformée  de  rnême  que 
du  côté  oppofé. 

Cette  derniere  Gbfervatipn  fembleroit  prouver 
qu’il  y  a  eu  réparation  de  la  fubftance  ofieufe  par 
des  fuçs  auxquels  le  période  auroit  fervi  de  moule 
&  dont,  il  a  pu  fournir  une  partie.  La  nature  , 
mieux  connue  que^du  temps  de  nos  prédécefieurs, 
nous  a  montré  fes  reffources  d’une  maniéré  fi  évi¬ 
dente,  en  cas  analogues  a  celui-ci,  qu’on  ne  peut 
plus  former  de"  doutes  fur  fon  opération  favorable 
êc  vraiement  digne  d’admiration.  L’Académie  a  un 
grand  nombre  de  faits  a  publier  fur  la  perte  d’une 
grande  étendue  de  la.  fubdance  des  os  dans  tout 
leur  diamètre  ,  ^  réparée  par  des  fucs  ofîeux  qui 
ont  fuppléé  î’os  primitif.  Les  Auteurs  en  ont 
fourni  plufieurs  exemples  ifolés  ,  raifon  pour  la¬ 
quelle  il  n’ont  pas  fait  Timprefiion  qu’ils  dévoient 
faire.  Ruifch  fit  graver  ^  eu  lé^r  ,  a  la  fuite,  u® 
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fes  Obfervations  d’Anatomie  &  de  Chirurgie  ua 
Tibia  ,  dout  la  partie  moyenne  s’écoic  entièrement 
réparée  des  extrémités  ,  de  l’etendue  de  fix  travers 
de  doigt  :  cette  pièce  d’Anatomie  pathologique  étoic 
un  préfent  de  Joachim  Schrader  ,  très-habile  Chi¬ 
rurgien  ,  qui  avoit  traité  le  malade  :  il  n'efl;  pas  fait 
mention  du  fuccès  de  Cette  cure.  Le  cas  fut  con- 
iidéré  comme  étant  du  genre  dés  caries,  &  l’on  re¬ 
marque  que  la  nature  répara  dans  la  fuite  la  con¬ 
tinuité  de  l’os  ,  par  la  tormatioii  d’une  fubflance 
offiforme.  Os  tïbiæ. ,  è  cujus  fu^tiori  parte  per  caricm 
inveteratam  corruptâ  ,  in  cura:tï6ne  m  nàturce  propul- 
lülavit  frujium  ojfeum  teres  &  cavum  {a).  ïluifch  , 
mécontent  de  la  maniéré  dont  cette  pkce  avoit 
été  gravée  ,  en  fit  faire  un  nouveau  deffin  en  172.7  : 
on  en  voit  la  figure  dans  fon  huitième  Tréfor  Ana¬ 
tomique.  Il  regardoit  be  fait  comme  un  cas  très- 
rare  &  dont  on  auroit  pu  douter  (i&).  Il  y  a  ap¬ 
parence  que  le  malade  n’a  pas  été  débanralfe  de  ce 
corps  devenu  étranger ,  pùifque  les  fucs  réparateurs 
de  la  continuité  de  l’os  ,  renfermoient  la  portion 
détachée  :  les  exemples  de  femblable  fait  fe  font 
très -multipliés  depuis  ce  temps.  Job  à  Meek’ren 
parlé  de  l’extradion  d’un  humérus  dont  la  répa¬ 
ration  a  confervé  au  bras  toutes  fes  fondions  (c). 
Il  en  donne  la  figure  ,  &  fait  mention  de  quatre 
autres  faits  où  l’on  voit  que  le  fémur  en  trois  fu- 
jets  ,  &  l’humérus  a  un  quatrième  ,  ont  été  régéné¬ 
rés  par  la  matière  qui ,  ne  trouvant  plus  d’accès  dans 
l’os  privé  de  vie  ,  s’eft  épanchée  dans  le  voifinâge 
&  a  produit  une  fubfiânce  qui  en  tenoit  lieu. 

(  û  )  Ruifck  ,  Thecâ  G.  Repofit.  I  V.  nufn,  1 1  ,  Opér.  omnium  ,  Tom.  J  , 
I7Ï.  ■ 

(  ^  ) ,  Cçnfultum  duxî  denuo  illud  os  flguris  illujfrare  ,  pr&fehim  cutp  res 
oieo  rUra  :fit  ut  diibîüm  movere  potuerii  alicui.  KviSCH,  Tom.  lîi  The/, 
■anatom.  vii^.  pag.-f.y  -  •  V. 

(  f)  De  oj/e  dextri  hrachii  adjutorio ,  motu  integro  permanents  ,  üblato, 
iOî.  a  Meek’ren  ,  Obp  Medico-Chirurg.  Cap.  LXIX. 
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On  lit ,  dans  le  premier  tome  de  la  Traduiaion 
des  Eflais  d'Edimbourg  ,  publié  en  1740,  une  Qb 
fervation  de  M.  Laing ,  Chirurgien  ,  fur  une  grande 
portion  de  tibia  enlevée  &  réparée  cnjiiiu  par 
cal.  Il  y  eft  queftion  d’une  petite  fille  ,  âgée  d’en- 
viron  fept  ans  ,  qui  fe  heurta  la  jambe  droite:  pen 
après  les  tégumens  ,  qui  couvrent  la  partie  anté¬ 
rieure  du  tibia  ,  parurent  un  peu  tuméfiés  ,  fang 
avoir  changé  de  couleur.  Deux  mois  après  ,  il  fg 
forma  un  ulcère  de  la  grandeur  de  Tongle  du  pouce. 
Après  quelques  foins  inefficaces  ,  M,  Laing  jugea 
par  la  nature  de  la  matière  qui  couloit  de  l’ulcère 
par  la  mollefle  &  la  couleur  des  chairs  ,  que  l’os  étoit 
altéré  ;  line  petite  incifion  aux  tégumens  par  la¬ 
quelle  l’os  fut  mis  à  nud  ,  confirma  fes  conjeâures. 
Il  s’apperçut  bientôt  que  la  maladie  s’étendoit  beau¬ 
coup  plus  loin  que  l’ouverture  qu’il  avoir  faite  aux 
tégumens.  Il  augmenta  en  conféquence  l’incifion  , 
de  temps  en  temps  y  jufqu’à  ce  qu’il  eût  découvert 
toute  l’étendue  de  la  mâladie.  M:  Laing  préféra 
cette  méthode  à  celle  de  faire  ,  «en  une  feule  fois, 
une  ouverture  auffi  longue  qu’il  auroit  été  nécef- 
faire  ;  &  ce  en  confidération  de  la  foibleffe  de  la 
.malade.  L’ulcère  fut  panfé  ,  pendant  fix  mois,  avec 
la  teinture  de  myrrhe  ,  &  enfin  il  fe'  détacha  une 
portion  d’os  ,  c’étpit  tout  le  corps  du  tibia  ;  il  n’en 
eft  refté  ,  du  côté  du  genou  ,  que  trois  travers  de 
doigt  ;  &  la.  longueur  d’un  travers  de  doigt  &  de¬ 
mi  du  côté  de  la  malléole..  En  fix  femaines ,  l’ul¬ 
cère  fut  cicatrifé  ,  &  un  mois  après  la  guérifon  , 
l’enfant  commença  à  marcher.  Une  matière  offeuie 
dure  êc  fe.rme  a  réparé  la  fubftance  de  l’os ,  & 
mis  à  l’enfant  de  marcher ,  danfer  &  fauter ,  fuus 
aucun  fecoiirs. 

On  né  peut  douter  ,  à  la  lefture  de  ces  Obferya- 
tions  ,  que  les  Auteurs  n’aient  regardé  la  réparation 
comme  un  effet  tardif  ,  que  la  nature  ne  produilfUt 
^  qu’aptes 
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qu’après  avoir  rejetté  la  portion  d’os  privée  de  vie.  Sa 
prévoyance  eft  maintenant  conftatée  par  plulieurs 
feics  de  pratique  bien  obfervés ,  mais  principalement 
par  le  fuivant  que  M.  Cofme  d’Angerville  a  com¬ 
muniqué  à  l’Academie. 

Un  jeune  homme,  âgé  de  vingt-fix  ans,  fe  pré- 
fenta  à  l’Hôtel-Dieu  de  Paris  ,  le  7  Septembre  17^5  ,  gerville  , 
pour  s’y  faire  traiter  d’un  dépot  a  la  partie  fupé-  Membre  de 
rieure  de  la  cuilTe  ,  &  de  deux  ulcères  fiftuleux  fi-  lAcademîe. 
tués  fur  la  clavicule  gauche  ,  l’un  du  côté  de  l’a- 
cromion,  &  l’autre  vers  le  fternum.  M.  Moreau  , 
qui  examina  cette  clavicule  avec  M.  d’Angerville  , 
la  trouva  dénuée  de  fon  périofle ,  &  cariée  par 
fes  deux  extrémités  ;  l’os  ifolé  &  vacillant  n’étoic 
contenu  que  par  la  peau  ;  aufli  M.  Moreau  l’enle¬ 
va- t- il  avec  beaucoup  de  facilité  ;  il  lui  fudit  de 
le  pouffer  un  peu  du  côté  du  fiernum  ,  &  d’en  faire 
paffer  l’extrémité  à  travers  l’ulcère  de  la  peau , 
pour  le  faifir  &  en  faire  l’extraèlion.  M.  d’Anger¬ 
ville  apprit  du  malade  qu’il  avoit  eu  précédem¬ 
ment  fur  la  clavicule  un  gonflement  inflammatoire, 
pour  lequel  il  avoit  été  faigné  ;  qu’on  y  avoit  ap¬ 
pliqué  des  cataplafmes  ;  qu’il  s’étoic  formé  une  fup- 
puration  ,  &  que  depuis  très  -  long-temps  on  pan- 
foit  les  ulcères  avec  un  mélange  d’onguent  de  la 
Mere  &  d’emplâtre  Dyachilon  gommé.  D’après  ce 
récit  ,  M.  d’Angerville  jugea  que  la  Nature,  avoit 
fait  beaucoup  plus  que  l’Art  en  faveur  de  ce  ma¬ 
lade  ;  mais  il  ne  foupçonnoit  pas  encore  tout  le 
bien  qu’elle  avoit  opéré  :  il  ne  s’en  apperçut  qu’en 
voyant  exécuter  tous  les  mouvemens  dont  le  bras 
eft  capable  ,  avec  autant  de  facilité  que  du  côté 
fain.  A  la  place  de  la  clavicule  enlevée  ,  il  y  avoit 
un  corps  dur  &  folide  qui  en  rempliffoit  toutes 
les  fondions.  La  mort  du  malade  ,  ^arrivée  peu  de 
temps  après  par  les  fuites  fâcheufes  de  la  tumeur 
de  la  cuiffe  ,  procura  à  M.  d’Angerville  le  moyen 
Tome  V.  Z  Z 


3^2  Nécrose  de  l’os 

de  voir  &  d’ex pofer  aux  yeux  &  au  jugement  d 
l’Académie  cette  clavicule  fecondaire  ou  régénérée^ 
laquelle  ne  différé  ni  en  longueur  ,  ni  en  folidité 
de  la  première  ,  mais  feulement  par  la  figure 
étant  plus  applatie  &  moins  ronde  dans  fon  corps* 
ayant  d’ailleuïs  avec  l’acromion  &  le  fternum  les 
mêmes  connexions  que  la  clavicule  primitive. 
RéFLîxiGNs  La  reprodudion  de  cette  clavicule  explique  tous 
furcecas,par  jgg  phénomènes  qu’on  a  trouvé  fi  furprenans  darre 
Membre  de  nombre  dÆuttes  oGcalions  ,  ou  des  cas  analogues 
i’Acadéraie,  à  celufci  fe  font  préfentés.  M.  Lamblot^  nommé 
Commiffaire  pour  l’examen  dé  i’Obfervation  de  M.. 
d’Angerville  ^  a  expofé  ,  dans  fon  rapport,  le  mé- 
chaoifme  de  la  Nature  en  femblable  occurence.  On 
a  mis  ces  cas  dans  la  claffe  des  caries  ;  il  faut  d’a¬ 
bord  admettre  ,  dit  M.  Lamblot  ,  que  ces  os  re¬ 
produits  &  régénérés  n’étoient  pas  fi  entièrement 
cariés  ,  qu’il  ne  reffât  à  cliacim  d’eux  quelques  pe¬ 
tites  portions  exemptes  de  la  carie  j  &  par  confé- 
quéiit  aufîi  intades ,  auffi  faines  &  aufîi  vives  que 
les  parties  molles  lé  font  fous  une  efcarfe  gangré- 
neufe  sèche.  .2^.  Que  le  périofte  de  ces  mêmes  os 
ayant  échappé ,  au  moins  dans  une  certaine  étendue, 
à  l’adion  morbifique  5  a  fervi  de  trame  ,  de  plan¬ 
cher  &  de  moule ,  de  concert  avec  les  autres  par¬ 
ties  environnantes  ,  tant  au  développement  &  à 
'  fexpanfiôn  des  vaifieaux  des  extrémités  ofîeufes 
faines  ,  qu’à  la  condenfariojn  de  la  lymphe  nourricière 
ou  fue  offifique  ,  qui  exudoit  de  l’extrémité  de 
ces  mêmes  vaiffeaux.  Il  étoit  facile  dé  faire  fa{)- 
plication  de  ces  principes  à  la  clavicule  préfentee 
par  M.  d’Angerville. 

Il  refte  à  fçavoir  fi  cette  maladie  doit  être  tum 
au  rang  des  caries  ï  La  portion  de  i’os  ,  qne  la 
Nature  détache  ,  efi:  fans  autre  altération 
privation  delà  vie  :  c’eft  une  vraie  nécrofe.  Lai' 
fedion  primitive  me  partit  être  rinflammadon  àü 
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périoftô  dans  toute  la  circonférence  de  l  os  &  dans 
une  étendue  plus  ou  moins  grande  ,  qui.  deter naine 
celle  de  fon  altération.  La  fuppuration  qui  fur  vient 
détache  le  périofte  ;  &  la  portion  d’os  privé  de  fucs 
nourriciers  devient  un  corps  étranger ,  qu’une  fup¬ 
puration  louable  aux  extrémités  vivantes  fépare  tar¬ 
divement  ,  pendant  que  les  fucs  qui  fuintent  des 
parties  faines  ,  réparent  fa  continuité  fuivant  le 
méchanifme  qui  a  été  décrit.  L’os  primitif  fe 
trouve  quelquefois  renfermé  dans  l’intérieur  de  la 
nouvelle  produdion  ,  de  façon  qu’il  faut  trépaner 
celle  -  ci  ,  ou  en  détruire  une  partie  par  les  voies 
qu’on  croit  les  plus  convenables  ,  afin  de  pouvoir 
faire  l’extradion  de  là  portion  qui  efl:  devenue  corps 
étranger.  Scultet  a  pratiqué  ces  opérations  avec 
fuccès  fur  un  tibia  &  fur  un  cubitus  (a).  L’Aca¬ 
démie  publiera  dans  la  fuite  les  faits,  qu’elle  a  re-? 
cueillis  fur  ce  cas.  M.  David  a  plufieurs  Obferva- 
tions  intérelTantes .  en  ce  genre  ,  de  même  que  M. 
•Chopart  qui  a  vu  à  Londres  quelques  pièces,  of- 
feufes  remarquables  ,  dont  il  nous  a  donné  la  def^ 
cription.  Tous  ces  phénomènes  de  la  Nature  s’é¬ 
clairent  mutueliement  les  uns  par  les  autres  ,  & 
nous  n’avons  plus  de:  difficultés  fur  fes  reflburces  , 
qu’il  falloit  faire  connoître  ,  afin  de  pouvoir  don¬ 
ner  des  fecours  utiles  relatifs  à  fon  opération  dans 
chaque  cas  particulier. 

Le  fait  de  M.  Leguernery  fur  la  mâchoire  infé¬ 
rieure  &  celui  de  la  clavicule  furent  cités  dans 
l’Académie  lorfqu’on  y  lut ,  au  mois  de  Décembre 
1770  ,  une  Obfervation  de  M.  Belmain  ,  fur  une 
réparation  d’une  grande  portion  de  l’os  maxillaire 
inférieur.  La  femme  d’un  Cloutier  de  la  Ville  de 
Nevers  ,  âgée  de  foixante-dix  ans  ,  d’une  conftitu- 
tion  fort  délicate  ,  portoic  ,  depuis  fix  mois  ,  au 

(^),Apmamént.  Chir.  TahuhXXril.  >  -  '  . 
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milieu  de  la  partie  inférieure  de  la  joue  dro’ 
un  petit  ulcère  qu’on  n’avoit  pu  parvenir  à  ci^^^ 
trifer  :  il  étoit  le  produit  d’un  ablcès  furvenu  à  T 
fuite  d’une  fièvre  maligne  :  le  mal  fe  caraâérT^ 
par  un  gonflement  des  gencives  ,  formant  une  ef 
pèce  de  bourrelet  fur  tout  le  cercle  de  la  uiâ” 
choire  inférieure  ;  il  s’éleva  enfuite  des  phiv^ai^eg 
dans  l’intérieur  de  la  bouche.  ^ 

Ces  accidens  firent  des  progrès,  fi  rapides  que 
dans  l’efpace  de  huit  jours  ,  les  dents  tombèrent  au 
nombre  de  huit  :  une  neuvième  fut  arrachée  à 
raifon  de  la  vive  douleur  qu’elle  occafionnoit.  Après 
cette  extradion  ,  il  fe  fit  un  écoulement  de  matière 
fétide  ,  par  lequel  le  volume  de  la  tumeur  dimi¬ 
nua  ,  &  les  douleurs  furent  un  peu  calmées.  Mais 
cettè  trêve  ne  fut  pas  de  longue  durée  ;  car  peu  de 
temps  après  ^  les  douleurs  ïe  renouveUèrent  dans 
toute  la  tête  ;  la  fuppuration  des  alvéoles  fut  fuppri- 
mée  ,  la  tumeur  de  la  gencive  reprit  fon  premier 
volume.  A  cette  époque,  il  s’éleva  des  taches  rou¬ 
ges  livides  fur  toute  la  furface  du  corps,  &  les 
douleurs  s’étendirent  fur  tous  les  membres. 

Ces  dilFérens  fymptomes  firent  recourir  à  l’ufage 
des  remèdes  antilcorbutiques  :  la  malade  en  con¬ 
tinua  l’ufage  pendant  deux  mois  fans  fuccès  :  dé¬ 
concertée ,  elle  renonça  à  tous  fecours  ;  mais  enfin 
vaincue  ,  au'^bout  de  quatre  mois ,  par  les  douleurs 
aiguës  &  continuelles  à  la  mâçjioîfe ,  elle  confulta 
M.  Beîmain.  Il  examina  l’intérieur  de  la  bouche  ; 
la  pourriture  des  gencives  avoit  lai ffé  l’os  maxil¬ 
laire  inférieur  à  nud  dans  une  allez  grande  étendue, 
ôc  il  en  annonça  la  féparation  prochaine.  Dès  la 
nuit  fuivante  ,  la  malade  dans  l’impatience ,  ébranla 
la  mâchoire  avec  fes  doigts  &  la  détacha  du  côté 
gauche  vers  l’angle.  Le  lendemain  matin  M-  Bel- 
Jnain  fuivit  l’indication  naturelle  ,  la  détacha  faus 
effort  du  côté  droit ,  où  elle  ne  tenoit  que  par  quel- 
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qiies  lambeaux  de  gencives  en  putrefaâion  ,  &  il 
fit ,  par  ce  moyen ,  l’extraâion  des  deux  tiers  du 
corps  de  la  mâchoire  inférieure. 

Ce  qui  doit  furprendre  le  plus ,  dit  M.  Belmain  , 
c’eft  que,  malgré  la  féparation  de  la  mâchoire  ôc 
la  pourriture  qui  avoit  corrodé  l’intérieur  des  joues  , 
la  mafticafion  n’ait  été  interrompue  que  le  jour  de 
l’opération.  La  malade  mangea  de  la  foupe  &  du 
pain  le  jour  fuivant  ,  malgré  la  défenfe  exprelTe 
qu’on  lui  en  avoit  faite.  On  ne  lui  a  jamais,  trouvé; 
de  fièvre;  fon:  appétit  a  toujours  été  exceffif.  Après - 
l’extradion  de:  l’os,  la  malade:  a  fait  nfage.  d’un 
gargarifme  antifcorbutique ,  &  elle  a  étérparfaite^^  : 
ment  guérie  en  fix  femaines.  ' 

M.  Difdier  ,  dans  fon  rapport  fur  cette  ôbferva-», 
tion  ,  qu’il  trouva  très-digne  d’être  cojafervéo.  ,  die 
qu’il  préfumoit  qu’une  fubftan ce ^  oièiafehavoit-  pris' 
la  place  de  la  niâehoire  ;£eparée  ÿiconime  on  Ifavoic 
vu  quelques  années  auparavant-  dans  rie  cas  de  la 
clavicule  dont  M.'  Moreau  avoit  fait  Lextraèlion  à 
l’Hôtel -Dieu  de  Paris.  M.  Belmain,  qui  s’étoit  an¬ 
noncé  comme  propriétaire  de  la  portion  d’os  maxil¬ 
laire  qu’il  avoit  -  extraite  à  Nevers  ,  ayant  appris 
que  l’Académie  vefroitxette  piece  avec  fatisfadioa  , 
il  l’a  envoyée  fur-le-champ.  A  :1a  feule  infpedion  , 
il  feroit  permis  de  croire  que  c’efl:  la  portion  d’une 
mâchoire  d’enfant  de  dix  ans  :  mais  la  femme  de 
qui  elle  a  été  tirée  ,  écoit  d’une  très-petite  ftature  ; 
d’ailleurs  cette  piece  d’os  ,  comme  toutes  celles  que 
nous  avons  vues  attaquées  de  pareille  maladie  avoit  • 
perdu  de  fes  dimenfions  par  l’elFet  de  l’exficéation 
morbifique  qui  a  précédé  fa  chute  ;  &  M.  Belmain 
nous  a  inftruit  dans  de  nouveaux  éclaircifîemens  , 
que  cet  os  avoit.odiminué  notablêment  de  vo¬ 
lume  depuis  l’extradion,  Il  ajoute  qu’il  a  vu  & 
examiné  plufieurs;  fois  cette  femme  . pendant  l’efpace 
de  dix  mois  qu’elle  a  furvécy  &  iqu’iLrn^yj  a  eu 
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aucune  reprodudion  rde  fubftance  .capable  de  ré 
parer  la  perte  de  l’os  :  c’ett  au  Tapprochement  & 
au  recollement  des  parties  moHes  que  l’on  doit  at 
tribuer  les  fondiotis  de  la  mâchoire  qui  ne  faifoit 
la.  maftication  que  du  côté  oppofé:  k  la  perte  de 
fubUaece.  .  ^  ^ 

t >; M.  ®lfe  ^  Chirurgie n- Major  de  l’Hopkal  Saint- 
Thomas,  ;k  Londres  ,  &  correFpondant  de  l’Acadé¬ 
mie  ,•  a  conié  à-  M.  Chopart  les  ^portions  offeufes 
de  Los  maxillaire  inférieur  que  M .  W alker..  Chi¬ 
rurgien  éii-  Amérique';,  a  extraites  d:un  jeune  Nègre 
en  i'^fe^Dn dèipanfùit  depuis  Ipngrtempa  pour  une 
fuppuratioÉi  des  gencives  mtérieures  vers  fe  fond  de 
la  bouche;  enfin  M.  Walker  lentit  des  portions 
d’os  -vacillantes  ,  &  li  nra  ,  de  chaque  côté  ,  la 
branche  monxante  de  la  mâchoire  inférieure c’eft- 
à-difed-angle  avec  lestapophyfes  coronoides  &  con- 
d^lnïdesc^  Dti  càiri.>(koir;: la  perte  de  fubftance  s’étend 
antériè  II  riment  fufqiTaiE  milieu  du  corps,  maisrelle 
ne  CôÈUprend  que  la  face  externe  de  cette  portion  la¬ 
térale,  Il  n’eff  refté  d'^enxier  que  la  partie  antéfieure  dé 
l’arc  ,  OU  le  menton  proprement  dit  Mï  .Walker  a 
remarqué  que  ,  malgré  cette  grande  déperdition  dans, 
l’étendue  de  l’os  maxillaire  ,  &  la  chuté  de/ pref-. 
que 'toutes  les  dents ,  le  jeune  Negre  jouit,  d’une, 
bonne  fan  té  ,  &  que  la  nmlficatian  fe  fait  (ans  / 
difficulté.  . 

La  poffibdité  de  la:  réparation  des  portions  .dés 
fépâréès  rie  s’étend  P âx  jufqù/k  ‘reproduire  les  tétés 
articulaires  ,;  ni  Tés  apophyfés  coronoïdes,  qu’em-. 
braffioié  ïe  rendon'/de  chaque  croiapbite.  Les  par¬ 
ties-mottes  défofl'ées  ,  fi  l’on  peut  :emplG5f ex  cette 
expreffion  ,  fé  ffint  réunies  dc-  confolidées  :  elles  ont 
pu  prendré'  Une  épailîèur  'affez  canfidérable' & 

confiftanee  caittilagineufe^  capables  de  cqnfer^  1^ 
forme  des  partîës ,  &  tte  rendretmoins:  imparfait , 
qu^n  ne  y  jpdurroit  croîts  ,  T^efcice  de  leufô 
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fonâions.  Bâier  ,  Médecin  de  Nuremberg ,  a  donné, 
en  1707,  une  Diflertation  particulière  lur  le  cal, 
dans  laquelle  il  rapporte  des  faits  où  l’on  voit  àvee 
admiration  les-  refîburces  de  la  nature  dans  la  répa¬ 
ration  de  la  fubftance  des  os.  Il  à  publié  depuis  , 
dans  les  Ephémérides  d’Allemagne  {d)  ,  rObferva- 
tion  d  un  Meunier  blelï’é  à  la  mâchoire  inférieurè 
par  la  roue  tournante  de  Ion  moulin  ,  laquelle  lui  ' 
brifa  le  menton  julqu’au  milieu  du  corps  de  l’os 
&  déchira  la  peau  &  les  chairs  :  le  défordre  fut  tel , 
qu’il  n’y  eut  pas  moyen  dé  procéder  à  la  réunion  ; 
il  fallut  au  contraire  emporter  lès  lambeaux-  contU^ 

&  dilacérés.  On  dit  que  cette  plaie  et  oit  horrible’ à 
voir.  Les  foins  méthodiques  d’un  Chirurgien  furent 
efficaces  pour  la  guérifon;  &  fi  l’on  en  croit  l’ïïifto- 
rien  de  ce  fait,  au  bout  de  quelques  femâines  il 
fe  fit  un  cal  ;  à;  les  mufclès  ,  lès'  gènèivès  &  là 
peau  même  lè  font  régénérés  :  la  niafiicatijon  fiuk 

fouffert  quelque  léfion  par  le  defaut  des  dénfS» 
il  efi:  certain  qu’on  exagère  ici  lé  pouvoir  de  la 
nature  que  l’art  a  très-bien  fécondée.  N’eft-elle  pas 
affiez  merveilleufe  dans  les  faits  mêmes  où  lès  Ob- 
fervateurs  n’ont  pas  v4  cette  prétendue  régénéra^ 
tion  ! 

Ces  cas  qui  paroîl^nt  d’abord  extraordinaires , 

&  pour  ai n fi  dire  incroyables  ,  ne  furprennent  point 
lorsqu’on  connoît  la  nature  &  la  diverfité  de 
fes  reflburces.  Charles  Raygerus  ,  célèbre  Médecin 
de  Prefbourg,  en  Hongrie,  où  il  efi;  mort  le  qua¬ 
torze  Janvier  1707,  à  l’âge  de  foixante-cinq  ans  y 
avoir  fait,  au  milieu  de  la  France  ,  une  Obferyation 
femblable  à  celles  que  qous  devons  a  MM.  Le- 
guernery  &  Bèlmain. 

Une  femme  de  quatre-vingts  ans  a  Bourges  v.  Observ. 
®n  Berry  ,  fouffrok  depuis  long-temps  d’une  flu-  Rayci- 

^  '  RUS, 

U)  Ephem.  Acad.  N.  C.  ann.  7  &  _8.  Obf.  IV.  De  MaxHU  amplo 
jragmeato  per  callum  reftituto.  "  . 
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xion  fur  les  dents  de  la  mâchoire  inférieure  , 
côté  droit.  Elle  eut  recours  ,  de  l’avis  des  gens  de 
l’art ,  à  divers  médicamens  :  la  douleur  habituelle 
fe  termina  par  un  abfcès  qui  fut  traité  convenable- 
rnent  &  avec  fuccès.  Peu  de  temps  après  la  guéri- 
fon  de  l’ulcère  ,  la  douleur  fe  renouvella  :  cette 
femme ,  ennuyée  de  fa  maladie  &  des  Médecins 
fe  borna  à  l’ufage  des  remèdes  limples  ,  tels  que 
des  lotions  avec  la  décodion  de  figues  dans  du  lait 
pu,  de;  racines  de  guimauve  ,  &c.  La  douleur  céda 
bientôt;,  :&  le  côté  droit  de  la  mâchoire  inférieure 
em  entier  j  ç^rfe  &  fans  qu  on  pût  y  remarquer 
aucun  vice  fe  fépara  fpontanément  des  gencives. 
La  malade  en  fit  elle-même  l’extraâion  ,  fans  peine, 
&  fans  grande  douleur  \  ôc  il  ne  s’erifuivit  aucune 
incommodité.  Deux  ans  après  cet  évènement  ,  en 
1666  ,  Raygerus  eut  occafion  de  voir  cette  femme. 
Elle,  étoit  ,  dit -il  ,  belle -mere  de  M.  Croruhet , 
chez  qui  il  logeoit  k  Bourges  en  Berry.  Il  n’y 
avoic  pas  eu  de  réparation  ;  il  ne  reftoit  aucun 
veftige  d’os  maxillaire  :  a  fa  place  étoient  des  gen¬ 
cives  afîez  charnues  ,  &  le  défaut  d’os  s’appercevoit 
a  peine  en  cette  femme  vieille  &  ridée.  Son  grand 
âge  avôit  probablement  tari  la  fource  des  fucs  qui 
auroient  pu  réparer  cette  perte  de  fubftance.  Ce 
cas  fut  l’objet  de  l’admiration  de  notre  Obfervateur: 
il  étoit  principalement  frappé  de  deux  circonftances  ; 
la  première  5  comment  la  féparation  s’étoit  faite 
dans  la  fymphife  qui  unit  antérieurement  les  deux 
os  inaxillaires  dans  les  enfans  ,  mais  qui  eft  con- 
folidee  dans  les  adultes  ;  la  fécondé ,  comment  l  a- 
pophyfe  coronoïde  avoit  abandonné  le  tendon  ^du 
mufcle  crotaphite.  L’Auteur  ,  qui  n’a  pas  penfe  a 
la  dévaginâtion  ,  fi  j’dfe  me  fervir  de  ce  terme  , 
paroît  fuppofer  une  rupture  ,  laquelle  aiiroit  du  > 
félon  lui ,  .  produire  les  fymptômcs  les  plus  formi¬ 
dables,  &  c’eft  le  fujet  de  fon  étonnement. 
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Ce  fait ,  qu’on  ne  peut  révoquer  en  douté  ,  ^ 
inféré  dans  les  Mémoires  de-  l’Académie  des  Cu¬ 
rieux  de  la  Nature  ;  Bonet  l’a  recueilli  dans  fa  Mé¬ 
decine  Septentrionale  d’où  je  l’ai  traduit  (^)  pour 
le  communiquer  à  l’Académie ,  à  l’occafion  de  la 
leâure  de  l’Obfervation  de  M.  Belmain  :  il  a  été  aulïi 
placé  dans  la  CoIIeâion  Académique  ,  Tome  III , 
page  Raygerus  qui  a  vm  la  malade  deux  ans 

après  la  féparation  de  fâ  mâchoire .  fait  connoître  bien 
pofitivement  qu’il  n’y  a  point  eu  de  remplacement  ni 
de  régénération  de  matière  quelconque ,  femblable  a 
l’os  ou  en  tenant  lieu  ,  ni  primitivement,  ni  con- 
fécutivement. 


Nous  dirons  ici  furabondamment ,  pour  fatisfaire 
la  curiofité  de  nos  Leéteurs  fur  un  point  de  THif- 
toire  Littéraire  de  notre  Art  ,  cçmment  Raygerus 
a  pu  faire  cette  Obfervation  à  Bourges  ,  &  nous 
inllruire  d’un  fait  fi  intérelTant  ,  que  nos  compa^ 
trioces  nous  ont  lailTé  ignorer. 

Cet  illuftre  Médecin  ,  ayant  fini  fes  études  dans 
la  Faculté  de  Strafbourg  ,  au  commencement  de 
l’année  confacra  trois  années  à  voyager  tant 

en  Hollande  qu’en  France.  O&Çc  G enjèrtus  ,  {on 
collègue  à  l’Académie  des  Curieux  de  la  Na¬ 
ture  ,  &  auteur  de  fon  Eloge  imprimé  dans  les 
Ephémérides  d’Allemagne,  qui  nous  a  appris  ces 
particularités.  Raygerus  parcourut  toute  la  France, 
dans  l’intention  de  voir  les  différentes  méthodes  de 
pratiquer  ,  &  de  vifiter  les  meilleures  Bibliothèques. 
In  gallias  excurrit ,  Praxeos  &  felcEtiJfimarum  Biblio- 
thecarum  lujîrandarum  causa.  D^lvis  un  premier  voyage 
à  Paris ,  il  fit  fes  cours  d’ Anatomie  &  d’Opérations 
de  Chirurgie  :  Lutetiæ  Parijîorum  Anatomicis  &  Chi- 
rurgicis  exercitiis-  vacavit.  Il  alla  enfuite  paffer  fix 


c  i."*  ^  >  Medicina  Septentrionalis  ,  -  Lib.  II.  De  oris  affeclihus  ^ 

Seâ.  IV.  Cap,  XXY.  Maxilia.  inferior  tota  ore  cadens  ^  pag.  33J.  - 

TomtV.  Aaa 


Nécrose  de  t’os 
mois  k  Montpellier  pour  l’étude  de  là  Botanique 
au  Jardin  des  plantes  de  cette  ville  :  puis  H  ^ 
à  Paris  où  il  fe  fit  connoître  de  tous  les  habiles  Pi-q 
felTeurs  :  il  n’en  repartit  qu’au  mois  de  Février  iGGn' 
pour  fe  rendre  ,  par  la  Bourgogne  &  la  Suiffe  ' 
Strafbourg  ,  où  il  reçut  le  Dodorat  en  Médecine 
au  moisde  Mai  fuivant. 

Raygerus  a  rendu  Fommage  à  la  Chirurgie  Fran- 
çoife  ,  en  1671 ,  par  la  Tradüdion  latine  du  Traité 
de  Roland  de  BeÜebat  ,  Chirurgien  àSaumur  ,  in¬ 
titulé  :  Aglojfofiomographk  ,  ou  Defcription  d’une 
bouche  fans  langue  qui  parle  parfaitement  {a).  Ce 
phénomène  ,  qui  a  été  obfervé  dans  l'  Académie  de¬ 
puis  peu  ,  m’a  donné  l’occafion  -de  faire  un  Mémoire 
fur  cette  matière  ,  qui  fera  imprimé  plus  bas  dans 
ce  volume.  pKaygcrus  a  ajouté  de  fçavantes  remar¬ 
ques  au  Traité  du  Chirurgien  François. 

L’Ecole  de  Chirurgie  de  Paris  peut  mettre  ce 
dode  Médecin  Hongrois,  au  nombre  de  fes  Elèves: 
en  confîdérant  le  temps  qu’il  y  étudioit ,  nous  pou¬ 
vons  afî'urer  que  c’eft  fous  Gayant  qu’il  a  fait  fes 
cours.  Il  en  parle  ,  dans  une  autre  Obfervation , 
au  fiijet  de  l’ouverture  du  cadavre  d’un  Cordonnier 
de  Paris  ,  demeurant,  dit- il  ,  rüe  Saint -Jacques, 
vis-à-vis  la  maifon  de  M.  Gayànt ,  habile  Chirurgien 
&  Anatomifte  (ù). 

Jean  de  Murait  ,,  à  qui  l’Académie  des  Curieux 
de  la  Nature  avoir  donné  le  furnom  àArctée  ,  & 
qui  étoit  contemporain  de  Raygerus  ^  fe  fait  hon¬ 
neur  ,  dans  les  übfervations  qu’il  a  communiquées 
à  cette  Société  ,  de  parler  fur  la  Chirurgie  ,  con¬ 
formément  aux  leçons  qu’il  avoit  reçues  de  Gayant j 
notre  Confrère.  11  n’y  a  que  cent  ans  qu’on  croyoïc 
encore  que  la  gloire  des  Maîtres  ajoutoit  a  cel  c 

Xû)  Cette  traduÆtion  eft' imprimée  dans  la  Bibloth.  Cbii..  de  Mangctj 
ati  mot  LingÙA  morbi  ^  Tom.  III.  Liv.  X. 

(^)  Colled.  Acad,  Tom.  III,  pag.  lÿj. 
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des  difciples  ;  &  ceux-ci,  parvenus  a  la  grande  ré¬ 
putation  due  à  leur  capacité  ,  s’honoroient  par  une 
efpèce  de  refpeâ;  filial  envers  ceux  qui  leur  avoient 
donné  des  inftrnâions  :  les  droits  de  la  reconnoif- 
fance  ont  toujours  été  facrés  pour  les  belles  âmes. 

Il  doit  nous  être  permis  de  rappeller  les  témoi¬ 
gnages  fournis ,  au  milieu  du  fiècle  précédent ,  par 
d’illuftres  Médecins  étrangers  ,  en  l’honneur  des 
Ecoles  de  Chirurgie  de  Paris.  C’étoient  des  hommes 
appliqués  &c  éq-uitables  ;  ils  refpeâoient  les  fources 
de  leur  fçavoir  ,  &  ils  fçavoient  beaucoup.  Une 
conduite  toute  contraire  ne  peut  être  tenue  que 
par  des  perfonnages  qui  n’ont  ni  leurs  vertus  ,  ni 
leurs  talens. 


I.  Obser¬ 
vation. 
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MALADIES 

De  l'intérieur  de  la  Bouche. 

Parmi  les  maladies  qui  fe  forment  dans  cette 
cavité,  il  n’y  en  a  aucune  qui  n’exige  le  fecours  de 
la  Chirurgie  l’ufage  du  feu  y  eft  même  le  plus 
fouvent  néceffaire  :  Fabrice  d’Aquapendente  en  a 
donné  la  raifon  ;  les  parties  de  la  bouche  étant 
très-humides  ,  les  diverfes  maladies  dont  elles,  peu¬ 
vent  être  affeàées  font  fort  fujettes  k  la  pourriture, 
à  laquelle  nous  n’avons  pas  de  moyen  plus  efficace 
à  oppofer  que  le  cautère  aduel  :  c’eft  le  plus  puif- 
fant  des  deflicatifs.  La  Chirurgie  eft  prefque  tou¬ 
jours  auffi  rationelle  que  méthodique  dans  les  Ou¬ 
vrages  de  cet  homme  célèbre  ,  illuftre  Anacomifte 
&  non  moins  excellent  Chirurgien  {a). 

Cette  doftrine  n’a  fouffert  aucune  variation  : 
Celfe,  Faul  d’Egine  ,  Albucafis  avoient  adopté  fuc- 
ceffivement  les  mêmes  principes  ;  &  les  cas  parti¬ 
culiers  ont  toujours  prouvé  &  confirmé  la  folidité 
des  préceptes  que  les  Auteurs  dogmatiques  avoient 
tranfmis. 

§•  I- 

Excrotjfancô  fongueufe  des  Gencives* 

Guillaume  de  Plaifance  ,  qui  excerçoit  la  Chi¬ 
rurgie  au  treizième  fiècle ,  fait  mention  de  la  cure 

(a)  PluriTUA  in  ore  adminiftrantur  Chirurgi&  ;  cum  enitn  oris 
plurimA  fini  ,  nulla  eft  vel  minima  qua  manuum  curatiohem  non  aejiae~ 
ret. . .  .  omnes  inurdum  inciftone  ,  fed  ut  plurimum  per  feftamtnta  aatt 
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qu’il  a  faite  au  mois  de  Mars  1279  ,  dans  la  ville 
de  Vérone  fur  une  .  Femme  de  l’Evêche  de  ilai- 
fance  ,  incommodée  d  une  tumeur  fongueule  plus 
crroflé  qu’un  œuf  d’oye  ,  à  la  gencive  de  la  mâchoire 
inférieure.  Il  emporta  la  tumeur  en  quatre  fois  , 
par  le  moyen  des  cautères  cultellaires  ,  fcrris  ignitis 
incidcntibus  &  mit  huit  à  dix  jours  d’intervalle  en¬ 
tre  chaque  opération.  Malgré  la  cautérifation  ,  à 
chaque  fois  qu’il  opéroit  il  y  avoit  une  efrufion  de 
fang  affez  confidérable  ,  qu’on  arrêtoit  parfaitement 
avec  du  coton  couvert  de  poudre  de  vitriol ,  &  contenu 
par  une  compreffion  allez  ferme  fur  l’endroit  qui  four- 
niflbit  le  fang.  Jl  fallut  faire  enfuite  l’extradion  de 
plufieurs  dents  ébranlées  ,  &  de  quelques  portions  de 
l’os  maxillaire  carié.  La  malade  a  été  parfaitement 
guérie  :  elle  étoit  nièce  d’un  Chanoine ,  qui ,  félon 
toute  apparence  ,  a  reconnu  généreufement  les  foins 
de  fes  Chirurgiens  :  Guillaume  dit  qu’il  a  été  aflifté 
dans  cette  cure  par  Maître  Bernhard  de  Grondole ,  qui 
a  mis  la  main  à  l’œuvre  ,  qui  multum  fuis  manibus 
in  curâ  laboravit  ;  &  qu’ils  ont  eu  pour  ce  traite¬ 
ment  quarante  mefures  de  froment. 

Pierre  de  Bayro  ,  premier  Médecin  de  Charles  IIÏ,  n.OBSB»- 
Duc  de  Savoie  ,  contemporain  d’Ambroife  Pa- 
ré,  mais  plus  âgé  que  lui  (<2),  a  procédé  à  la  gué- 
rifon  d’une  maladie  de  même  nature  ,  par  une  au¬ 
tre  méthode.  Les  différences  accidentelles  des  deux 
cas  font  faciles  à  diftinguer.  Dans  celui  de  Guillaume 
de  Plaifance  ,  la  tumeur  étoit  très- volumineufe  & 
circonfcrite  ;  dans  l’Obfervation  préfente  ,  il  efl: 
queftion  de  la  Femme' d’un  Apothicaire  de  la  ville 
d’Annecy  en  Savoie  ,  dont  les  gencives  inférieures 


Ttmia  explentur  ;  quoâ  fia,  oris  partes ,  ut  humîdiffima  faut ,  ita  multis 
putridis  morbis  patent  ,  qui  adureniîhus  ,  zmpensèque  exficcantibus  maxime 
adjuvantur.  De  Chtrurg.  Operationib.  Cap.  XXVÏIL 

<a)  Pierre  de  Bayio  eft  more  à  Turin  ,  le  premier  Avril  i;y8,  âgé 
je  quatre-vingt-dix  ans ,  avec  la  plus  grande  réputation  d’habileté  dan®; 
ion  Art ,  &  de  bienfaifance  envers  les.  pauvres. 
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tuméfiées  étoient  plus  épaiffes  que  le  doigt,  pjçj. 
de  Bayro  conçut  refpérance  de  détruire  ce  bou^* 
relet  ,  &  il  y  réuflit  en  touchant  cette  fono-ofit" 
avec  l’eau  donc  les  Orfèvres  fe  fervent  pour  dépar 
tir  :  c’eft  de  l’eau  forte.  Il  l’appliquoit  avec  pr^' 
caution  au  moyen  d’un  peu  de  coton  lié  au  bout 
d’un  petit  bâton  en  forme  de  pinceau  :  avant  de 
s’en  fervir  il  avoir  le  foin  de  garantir  la  lèvre  in* 
férieure  avec  un  linge  fin  en  doublé  ;  ôc  lorfque 
la  furface  de  la  fongofité  étoit  mortifiée  par  l’appli, 
cation  de  l’ean  forte  ,  un  autre  pinceau  pareil  au 
premier  ,  trempé  dans  de  l’eau  froide,  fervoic  à 
enlever  les  particules  cauftiques.  Ce  procédé  eut 
lieu  pendant  huit  jours  confécutifs  ;  la  guérifon  a 
été  parfaite  au  bout  de  ce  temps  fans  la  moindre 
difformité  {a). 

îiL  Obser-  L’expérience  d’Ambroife  Paré  laiffe  peu  de  chofes 
vATioN.  à  défirer  fur  cet  objet  (^).  Les  Grecs  ont  donné, 
dit  -  il  ,  le  nom  à^Epulis  à  une  excroiffance  charnue 
qui  fe  forme  aux  gencives  entre  les  dents  :  elle  croît 
peu- a- peu  &  parvient  quelquefois  au  volume  d’un 
œuf  &  plus  ,  de  maniéte  à  gêner  la  mafticatiop  & 
la  prononciation.  Il  en  fort  une  humidité  falivaire 
d’odeur  fétide  ;  elle  dégénère  fouvent  en  cancer. 
Dans  ce  cas  ,  qu’on  diftingue  par  la  douleur  &  les 
autres  accidens  qui  caraâérifent  les  maladies  cancé- 
reufes  ,  Ambroife  Paré ,  trop  timide  ,  fans  doute, 
défendoit'd’y  toucher  t  il  ne  confeille  l’éxcirpation 
que  de  l’excroiffance  qui  n’eft  pas  douloureufe.  Il 
faut  la  lier  &  la  ferrer  ,  dit- il ,  avec  un  fil  double  , 
jufqu’à  ce  qu’elle  tombe  ,  puis  en  cautérifer  la  ra¬ 
cine  ,  fans  quoi  elle  reviendroit.  Paré  laiffe  le  choix 
du  feu  aduel ,  ou  du  potentiel ,  comme  l’huile  de 
vitriol  ou  eau  forte  ,  fi  proprement  appliqué  ,  f 

(a)  Petr.  de  Bayro,  Enchyrid.  de  Medendis  C.  malis ,  Xib.  VI, 
Cap.  i6. 

(*)  Des  Tumeurs  en  particulier,  Liv.  YHI ,  Chap.  IV. 
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ne  faffe  léfion  aux  parties  faines.  J’en  ai^emporté, 
ajoute -t- il  ,  qui  étoient  fi  grofles  ,  qu’elles  lor- 
toient  en  partie  hors  de  la  bouche  ,  ce  qui  reiiooit 
l’afpea  du  malade  fort  hideux  ;  aucun  Chirurgien 
n’avoîc  ofé  en  entreprendre  la  guérifon  ,  à  caufe  de 
la  couleur  livide  de  la  tumeur.  Paré  en  fit  l’extir¬ 
pation  &  la  cautérife.  à  différentes  reprifes ,  parce 
que  l’excroifiance  repulluloic.  Il  en  trouva  la  caufe 
dans  une  portion  de  l’arcade  alvéolaire  cariée. 
La  chûte  de  cette  partie  ne  mit  plus  d’obftacle  à 
la  guérifon.  Notre  Auteur  obferve  qu’il  a  fouvenc 
vu  ces  tumeurs  invétérées  dei^'enir  cartilagineufes  , 
&  même  offeufes  ,  &  qu’ainfi  il  faut  procédera 
leur  guérifon  le  plutôt  qu’il  eft  poffible  ,  &  avant 
qu’elles  faffent  des  progrès  qui  en  rendent  la  cure 
plus  difficile. 

On  lit  dans  les  Obfervatidns  de  Houllier ,  fçavant 
Médecin  de  la  Faculté,  de  Paris  ,  qu’une  Dame 
d’Orléans ,  d’uné  confiitution  mélancolique  ,  ftérile 
&  mal  réglée  ,  portoit  ^  depuis  trois'  ans  ,  une  ex- 
croiflance  cbârnUe  aux  gencives  ,  d’ün  volume  aifez 
confîdérable  :  elle  étoit  plus  dure  à  l’intérieur  qu’en 
dehors  ;les  dents  étoient  faines;  il  ri’ÿ  avoit  ni  pour^ 
riture,  ni  mauvaife  odeur  ;  mais  ces  fongofités  fai- 
foient  des  progrès  fenfibles  avec  douleur^  On  prépara 
la  malade  aux  opérations  nécefl'aires  par  la  faignée 
&  plufieurs  purgations,  &  l’on  fuivit  exaâemenr , 
avec  le  plus  grand  fuccès  ,  les  mêmes  préceptes 
qu’Ambroife  Paré  a  indiqués.  Les  tumeurs  furent 
liées  ;  on  cautérifa  leurs  racines  ,  en  prenant  les 
précautions  convenables  ,  avec  le  fer  rouge  a  tra¬ 
vers  une  cannule  ,  &  la  Dame  malade  recouvra 
une  fanté  parfaite. 

Ces  excroiffances  fongueufes  viennent  quelquefois 
de  caufe  externe.  Job  à  'Meek’ren  ,  fçavant  Chirur¬ 
gien  d’Amfterdam  ,  rapporte  ,  dans  fes  Obferva- 


IV.  Obser¬ 
vation. 


V.  Observa¬ 
tion. 
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rions  Médico-Chirurgicales  (a)  ,  qu’un  gros  &  gran  ’ 
homme  ,  jouiflknt  d’une  bonne,  ianté ,  s’étoit  fra  ^ 
turé  la  mâchoire  inférieure ,  avec  perte  de  quelqu^' 
dents  ,  dans  une  chûte  confidérable.  11  furvin^ 
une  excroifïance  de  chair  du  volume  du  poing 
quelle  défiguroit  beaucoup  cet  homme  &  le  gênoit 
dans  les  principales  fonctions  dj£  la  bouche  •  if  pou_ 
voit  à  peine  prendre  les  alimens  nécelTaires  non' 
fa  nourriture  ,  &  ne  parloir  qu  avej::  la  plas 
difficulté.  ,  ^  ^  ■ 

Ce  cas  fut  examiné  par  notre  Auteur  avec  Flo^ 
rîani  fon- collègue  :  ils  eftimerent  que  la  fongoîité 

avoir  la  carie  de  l’os  pour  caufe  &.  qu’il  falloit 
d’abord  faire  rextirpàtion  de  la  tumeur  pour  mettre 
l’os  altéré  a  découvert  ,  afin  de  ^pouvoir  y  appli¬ 
quer  enfuite  les  remèdes  convenables.  Un  biftouri 
fut  armé  d’une  bandelette  de  linge,  afin  de  ne  laiffer 
de  fa  lame  que  la  longueur  fuffifante  pour  couper 
la  tumeur  à  fa  bafe  ,  fans  crainte ,  de  bleilér  les 
parties  voifînes.  Elle  fut  ernportée  d’un  feul  coup 
avec  dextérité  ;  mais  fon  volume  etoit’fi  çonfidé- 
rable  ,  que  l’ouverture  de  la  bouche  n’étoic  pas 
aifez  grande  pour  lui  livrer  paffage  ;  il  fallut  divi- 
fer  la  tumeur  pour  en  faire  commodément  l’extrac- 
tion.  Le  fürlendemain  on  tira  deux  efquilles:  d’une 
aflèz  grande  étendue  :  l’os  fut  panfé  avec  des  plu- 
maceaux  couverts  du  mélange  fuivant.  Prcnc^  raid 
rofat ,  deux,  onces  ;  poudres  de  racines  d’iris  &  d’an¬ 
gélique  ,  de  chacune  deux  gros  ;  mafiich  -,  demi  gros; 
efprit  de  vkriol,  quinze  gouttes.  A  chaque  panfer 
ment  on  faifoit  ufer  d’un  gargarifme  -vulnéraire  & 
déterfif ,  afin  de  nettoyer  la  plaie  ,  avant  de  fe^fo' 
vir  de  la  mixture  fufdite  :  la  parfaite  guérifon  tiQ 
fe’eft  pas  fait  attendre. 


(  <2  )  Cap.  XY.  De  fmgo  orjs  j  cultro  ablatç,  i 
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Nous  n’avons  recueilli  ces  diverfes  Obfervations 
que  pour  préfenter  les  vrais  principes  de  1  Art  a 
ceux  qui  nous  onc  adreiie  des  faits  fur  ce  genre 
de  maladie  ,  &  qui ,  faute  d’avoir  été  inftruits  par 
l’expérience  des  *  grands  Maîtres  qui  auroient  pu 
leur  fervir  de  guide,  ou  par  timidité,  ont  été  fpec- 
tateurs  inutiles  de  ces  fortes  de  cas  ,  qu’ils  ont  cru 
faulfement  au-deffus  des  fecours  de  la  Chirurgie. 
Elle  fera  toujours  la  partie  la  plus  efficace  de  l’art  de 
guérir  entre  les  mains  des  hommes  qui  la  cultiveront 
avec  l’application  qu’elle  mérite  &  avec  les  lumières 
qu’elle  exige. 

L’Académie  en  a  eu  la  preuve  de  la  part  de  M. 
Brouillard  ,  fun  de  fes  affociés.  Pendant  qu’il  exer- 
eoit  à  Avignon  ,  on  lui  amena  d’Apt  en  Provence, 
en  I7<53  ,  une  jeune  demoifelle  de  dix-fept  à  dix- 
huit  ans',  d’un  tempérament  délicat ,  anciennement 
rachitique  ,  qui  avoit  une  excroiffance  charnue  ,  la¬ 
quelle  ,  de  la  face  interne  de  la  partie  gauche  du 
corps  de  la  mâchoire  inférieure,  ou  elle  prenoit  ra¬ 
cine  ,  au-deffoLis  de  la  première  &  de ‘la  fécondé  dent 
molaire  ,  s’étendoit  jufques  vers  la  face  interne  de 
la  partie  droite.  Cette  tumeur  en  occupant  prefque 
tout  l’intervalle  du  ceintre  intérieur  de  la  mâchoire, 
en  avoit  déplacé  la  langue ,  &  la  tenoit  appliquée 
contre  le  palais  ;  de  façon,  que  la  malade  ne  par¬ 
loir  ,  ne  mangeoit  &  n’avaloit  qu’avec  beaucoup  de 
difficultés.  La  furface  fupérieure  de  cette  fongofité, 
aflez  reffemblante  à  un  gros  maron  d’Inde  applatti , 
étoit  entr’ouverte  par  une  crevaffe  irrégulière  & 
profonde  ,  d’où  fortoit  une  fanié  fanguinolente.  Le 
pédicule  de  cette  tumeur  n’avoit  pas  plus  d’étendue 
qu’une  pièce  de  vingt-quatre  fols  ,  mais  il  étoit  moins 
rond  &  un  peu  allongé  en  ovale.  Sa  malTe  étoit 
libre  &  flottante  dans  la  bouche.  Des  douleurs  lan¬ 
cinantes  ,  prefque  continuelles  ,  fe  faifoient  fentir  ,  & 
elles  augmentoient  fouvent  pendant  la  nuit  :  i’inté- 
Tomt  V,  B  b  b 


VI.  Obsery.' 
parM.BaouiL- 
LARD  ,  Chi¬ 
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rieur  de  Tos  fembloit  alors  en  être  le  liège  principal 
M.  Brouillard  jugea  que  la  tumeur  étoic  cancéreufe’ 
&  qu’il  falloir  abfolu ment  l’extirper.  Son  prognof- 
EÎc  fut  avantageux;  la  forme  de  la  tumeur  étoit 
des  plus  favorables  ,  &  fa  caufe  ne  pouvoir  rien  faire 
préfumer  de  fâcheux  :  on  en  rapportoit  l’origine  au 
déchirement  que  les  gencives  avoient  fouffert  par 
le  fragment  d’une  coquille  de  noix  écrafée  entre  les 
dents  J  trois  ans  auparavant.  Il  étoit  furvenu  un 
fongus  dont  les  progrès  fucceflifs  avoient  produit 
la  tumeur  qu’il  convenott  d’emporter.  M.  Brouillard 
auroitpu  facilement  en  faire  la  ligature  i  .mais  après 
avoir  préparé  la  malade  par  les  remèdes  généraux 
&  extirpé  les  deux  premières  dents  molaires  -fort 
vacillantes  ,  il  crut  devoir  préférer  le  biftouri.  Un 
morceau  de  bois  en  forme  de  coin  ,  mis  entre  les 
dents  ,  empêcha  la  malade  de  fermer  la  bouche. 
La,  tumeur  5  faille  par  le  pouce  &  le  doigt  index 
de  la  main  gauche  ,  fut  emportée,  avec  l’iaftriiment 
tranchant  conduit  par  la  main  droite:  cette feclion 
eut  llavantage  de  pouvoir  lailfer  couler  une  certaine 
quantité  de  lùng  ,  qtie  les  aftringens-  ordinaires  , 
aidés  de  la  comprefîion  ,  arrêtèrent  fans  peine. 

,  La  malade  dormit  peu  pendant  la  nuit  qui  , luivit 
ropération  ;  il  y  ejit  encore  quelques  douleurs  lan¬ 
cinantes  à  la  plaie.  Le  lendemain  fa  furface.  parut 
dure  ,  inégale  &  un  peu  protubérante.  M.  Brouil¬ 
lard  y  appliqua  la  pierre  infernale  ,  très-fortement  , 
après  avoir  garni  les  environs  avec  de  la  charpie 
pour  les  garantir  de  l’impreflion  de  ce  caufhque. 
Immédiatement  après  l’application  delà  pierre ,  op 
garniBbit  la  furface  de  la  plaie  avec  de  la  charpie 
sèche  ,  qu’on  changeoic  dès  qu’elle  étoit  imhibee  de 
faille.  Six  heures  après  i’aélion  du  cauflique  ,  en 
touchoit  l’efcarre  de  temps  à  autre  avec  de  l huile 
de  myrrhe  J  mêlée  de  miel  rofat.  Gn  répéta  > 
dant  huit  jours  rapplication  de  ce  cauftique  j  ^ 
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les  deux  derniers  jours  Ü  fut  applique  matin  & 
foir  ;  l’état  de  la  plaie  n’éprouvoit  aucun  change¬ 
ment  favorable  :  il  fe  fàiloit  une  repullulatîon  11 
lubite  ,  qu’on  ne  s’appercevoit  pas  au  foir  que  le 
caaffique,  appliqué  le  matin,  eût  en  rien  diminué 
i’ élévation  des  chairs.  Elles  étoient  toujours  dures , 
inégales  ,  doulôuréufes  &  faignantes  au  moindre 
attouchement.  M..  Brouillard  ne  vie  plus  de  relTource 
contre  un  mal  ’fi  rebelle  ,  que  dans  le  cautère  ac¬ 
tuel  :  il  en  fit  en  conféquence  conftruire  un  d’ar¬ 
gent  ,  donc  la  plaque  étoit  de  la  figure  &  de  la 
grandeur  de  la  plaie,  avec  une  furface  légèrement 
convexe. 

On  préferva  la  langue  én  l’enveloppant  d’un  linge 
double  trempé  dans  de  l’eau  froide,  &  en  la  tenant 
éloignée  avec  une  cuillier  à  cafFé  ;  on  mit  de  pa¬ 
reils  défenfifs  fur  les  parties  voifines  ,  &  M.  Brouil¬ 
lard  attendit  pour  appliquer  le  cautère  qu’il  ne  fût 
plus  rouge.  Il  l’appuya  affez  fort  l’efpace  de  deux 
ou  trois  fécondés  :  on  ne  put  pas  le  laifTer  plus 
long- temps  ,  parce  que  la  malade  ,  incommodée 
par  la  fümée  ,  fit  le  fighe  donc  elle  étoit  conve¬ 
nue  avec  rOpérateür  ,  pour  ravertir  de  fe  retirer. 
Un  mélange  d’eau  froide  ôc  de  lait  tenu  fréquem¬ 
ment  dans  la  bouche  ,  calma  .  les  accidens  de  la 
Câutérifation  ;  ils  confiftoient  en  quelques  douleurs 
qui  fe  faifoienc  fentir  jufques  dans  l’oreille,  &  affez 
vivement.  Un  peu  de  tenfion  &  d’inflammation  dé¬ 
terminèrent  à  faigiier  la  malade  le  foir.  On  con¬ 
tinua  lès  ablutions  emollientes  jufqu’à  la  chûte  dé 
l’efearre ,  qui  eut  lieu  le  huitième  jour.  Elle  fit  voir 
une  furface  creufe  ,  fans  végétation  renaiffante  , 
comme  auparavant  :  cependant  l’afpeâ:  de  la  plaie 
n’étoit  pas  encore  fatisfaifant  ;  le  fonds  étoit  dur  & 
faignant  ;  de  petits  élancemens  s’y  faifoient  refl'entir, 
&  la  repullulation  fongueufç  paroiffoic  prête  à  fe 
former.  La  malade  ne  refufa  pomt  une  fécondé  ap- 

B  b  b  ij 


3^0  Excroissa-nce  fongueuse 
plicatioii  du  cautère  ,  qui  lui  fut  propofée  :  ell 
devenoic  d’autant  plus  néceffaire  qu’il  étoit  vifibi^ 
que  les  racines  du  mal  étoient  implantées  dans  l’os^ 
qu’il  falloit  le  cautérifer  &  attendre  l’exfoliation  de 
l'a  furface  pour  être  affuré  de  la  guérifon. 

Cette  fécondé  application  ,  faite  avec  les  mêmes 
précautions  que  la  première,  eut  les  mêmes  effets* 

on  faignada  malade  pour  le  gonflement  accidentel  • 

l’efcarre  ne  tomba  que  le  douzième  jour  :  mais  le  vice 
local  fe  trouva  totalement  détruit  j  la  plaie  fournit 
des  chairs  louables  ;  rexfoliation  de  l’os  fe  fit  pref. 
que  infenfiblement,  &  la  guérifon  fut  parfaite  deux 
mois  après  la  fécondé  application  du  feu.  On  peut 
voir  fur  l’énergie  de  ce  moyen  les  Mémoires  que 
l’Académie  a  couronnés  en  17$$.  Tome  III  du 
Recueil  des  Prixr 

Les  gencives  ,  fans  former  de  ces  tumeurs  con- 
fidérables  ,  fongueufes  &  circonferites  ,  telles  que 
celles  dont  nous  venons  de  faire  mention  ,  font  fu- 
jettes  à  un  petit  gonflement  ,  mais  qui  occupe  le 
plus  fouvent  une  aflfez  grande  étendue  de  l’arcade 
alvéolaire  :  l’os  foulFre  même  un  peu  d’altération  'a 
fa  furface  extérieure  fous  la  chair  des  gencives  tu¬ 
méfiées  :  ce  mal  ,  aflez  léger  en  apparence  ,  eft 
traité  communéme'nt  avec  quelqües  gargarifmes  an- 
tifeorbutiques  ,  infuffifans  ponr  en  opérer  la  gué¬ 
rifon.  La  bouche  des  malades  exhale  une  maiivaife 
odeur  :  les  miafmes  putrides  corrompent  les*  ali- 
mens  &  portent  à  la  Jongue  dans  le  fang  des  ger¬ 
mes  d’infeefion  dont  la  caufe  ,  très-vifible  ,  eft  pref- 
que  toujours  méconnue.  M.  Dupouy  fouvent  en¬ 
tretenu  l’Académie  de  ce  vice  des  gencives  ,  &  a 
prouvé  ,  par  un  grand  nombre  d’Obfer varions ,  que 
cette  maladie  étoit  très-fréquente.  La.  malpropreté, 
le  peu  de  foin  que  la  plupart  des  hommes  prennent 
de  leur  bouche  ,  doivent  en  être  la  caufe  la  p^^ 
ordinaire.  Fabrice  d’Aquapendente  a  très-bien  con- 
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jin  cette  aâe^on  morbifique  ,  &  paroit  j  avoir 
traitée  avec  fiiccès.  Il  recommande  de  faire  dégor¬ 
ger  les  gencives  tuméfiées  au- moyen  dune  rugine^ 
puis  d'en  caucérifer.  la  bafe  ,  &  l’os'  fubjacent  qui 
eft  altéré  ,  en  le  touchant  légèrement  &  avec  les 
précautions  convenables  pour  ne  point  ofFenfer  les 
parties  faines  circonvoifines  :  Fabrice  varioit ,  fuivant 
les  occafions:,  le  degré  de  chaleur  des  inftrumens. 
Dans  :1a  crainte  de  l’efFufion  du  fa.ng  ,  il.  faifoit  rougir 
la  rugine.  Il  ajoute  que  ,  quoique  d’autres  que  lui  ne 
faffen t  aucune  mention  du  gonflement  putride  des 
genciv£s  ,  il  l’a  bien  oblèrve  ;  qua  l’expérience  le 
lui  a  fouvent  préfenté  &  qü’il  a  des  inftrumens  par¬ 
ticuliers  defdnés  aux  opérations  que  demande  la  çUfé 
de  cette  maladie  :  Quæ  Jànè  putridœ  &  intumefcent&s 
carnes  ,  ^  fi  ah  aliis  non  proponuntur  ,  mihi  tamen 
funt  perfpedœ  .  &  experientiâ  comprobatœ  ,  quibujdam 
fcrramentis  ad  id  fabrefa3.is  \à), 

{a)  Hieron.  Fabric.  ab  Aquapend.  Opérât,  Ckirurg.  Capi  XXX, 

§.  IL 

Sur  la  Gangrène  fcorbuûque  des  Gencives  dans  les 

*  ‘  Enfans,^ 

Par  feu  M.  Berthe  *. 

La  gangrené  feorbutique  des  gencives  eft  une 
maladie  grave  par  fa  nature  ,  redoutable  par  fa 
caufe  ,  pernicieufe  dans  fes  effets  :  mais  c’eft  fiir- 
tout  dans  les  enfàns  qu’elle  devient  une  matière 
intéreffante  ,  &  l’objet  le  plus  digne  de  nos  re¬ 
cherches  ;  c’eft  dans  les  jeunes  fujets  qu’elle  exerce 

*  Jeune  Chirurgien  qaüne  mort  prématurée  a  enlevé  à;  l’Académie , 
en  176t.  La  douceur  de  fes  mœurs  ,  fon  application  à  l’étude  dé  l’Ait  , 
&  fon  lèle  pour  le  fervice  des  malades  le  rendoient  également  recom- 
*nandable. 
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principalement  fes  cruautés  ,  &  elle  les  immole 

prefqüe  toujours.  Auffi  Fabrice  de  Hildeii  ,  I’uq 
grands  Chirurgiens  que  l’ Allemagne  ait  produit 
après  avoir  rapporté  quelques  Obfervations  fur  des 
enfans  d’environ  quatre  ans  j  qui  tous  périrent  de 
gangrène  aux  gencives  ,  quoiqu’on  n’eût  .rien  né¬ 
gligé  pour  obtenir  leur  guérifon ,  a-t-il  foin  de  con- 
feiller  aux  jeunes  Chirurgiens  de  ne  point  promettre 
légèrement  ce  qui  n’eft  point  toujours  en:  leur 
'pfôùvoîr.  -  Pv'  •  ^ 

^  .'Ce  Praticien  célèbre*  neft^  pas  le  feul  qui  nous 
prévïenhe  par  des*  faits  ,  qu’on  emploie  fouvent  en- 
vain-pûtes^des  felîbureés^de  fart'  pour;  iauver  ces 
petits  infôrtü  nés  f  &  pâr  eqnféqüent  qu’on  ne  fçau- 
roit'trop  redouter  cette  maladie  dans  des  enfans. 

Parmi  les  modernes  ,  Saviard  ,  Chirurgien  d’une 
expérience  eonfommée  ,  cited’exèmple;  d’un  enfant 
qui,  bientôt  après  être  revenu  de  nourrice  ,  fut 
attaqué  de  cette  maladie  &  en  mourut  après  cincj 
mois  de  traitement.  On  ne  foupçonnera  pas  que 
cet  enfant  ait  manqué  des  chofes  néceflaires  a  fat 
guérifon-,  non  plus  que  les  précédens  ;  il  fut  panfé, 
dit  Saviard  ,  avef  tout  U  foijûpojjîble  ^  &  M.  Morin, 
Doéfeur  en  Médecine  ,*  le  vit  avec  application,  lui 
prefcrivit  fon  régime  &  les  remèdes  qui  lui  con- 
venoient  intérieurement.  Et  dans  fa  derniere  Ob- 
fervation  fur  le  fcorbut  ,  où  il  en  établie  de  deux 
fortes  ,  l’un  qui  attaque  les  gencives  ,  &  l’aptre 
qui  fe  manifefte  en.  d’autres  parties  du  corps  j  il  s  ex¬ 
prime  ainfi  :  Cèliii  qui  vient  aux  gencives  attaque 
plus  fréquemment  les  enfans  que  .les  perfonnes  adul¬ 
tes  ,  ^  il  fait  alifîi  chez  eux  de  plus  grands  rava¬ 
ges.  Après  avoir  fait  enfuice  le  portrait  affreux  es 
défordres  que  ce  mal  caufe  dans  la  bouche  de  ces 

jeunes  fujets  ;  il  arrive  encore  très-foüvent,' a]oute- 
que  la  caufe  ne  pouvant,  être  domptée  pur 

cuiis  remèdes ,  ou  intérieurement  pris  ,  ou  apphq» 
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extérieurement,  ie  mai  gagne  la  gorge  &  fuiFoque 

les  malades.  j  i  •  • 

Cependant  .la  grande  pratique  de  Saviard  lui  avoit 
fourni  des  exemples  ,  même  en  grand  nombre  dit- 
il ,  d’enfans  guéris  de  gangrené  fcorbutique  aux  gen¬ 
cives  :  les  uns  à  qui  les  joues  étoiènt  percées  de  part 
en  parc  ,  &  d’autres  à  c^i  la  gangrené  avok  carié 
de  grandes  portions  des  mâchoires  ôc  dont  les 

joues  étoient  toutes  rongées.'  . .  quoiqu’il  eût 

beaucoup  mieux  valîu  pour  eux  d’être  morts  ,  dit- 
il  en  terminant  fa  defcription  ,  que  de  vivre  fi  ter¬ 
riblement  défigurés  {a}. 

Je  crois  devoir  faire  obferver  que  cet  Auteur  parle 
ici  d’enfans  âgés  de  douze  à  quinze  ans  ,  qui  , 
fouvent  aufii  raifonnables  que  des  adultes  ,  peuvent 
fe  prêter  aufii  bien  qu’eux  aux  moyens  de  guérifon , 
qu’il  ne  cite  dans  fon  Ouvrage  aucun  enfant  au- 
defibus  de  fept  ans  qui  ait  guéri  de  cette  maladie, 
&  qu’il  a  pris  foin  d’en  citer  un  exemple  contraire. 
Une  Obfervatîon  de  Poupart^  inférée  dans  rHifioire 
de  l’Académie  des  Sciences  , rétablit  encore  les.  étran¬ 
ges  effets  du  fcorbut  dans  ce  cas.  «  Un  garçon  , 
»  âgé  de  dix  ans  ,  avoit  les  gencives  fort  enflées  & 
î?  ulcérées  ,  fes  dents  étoient  rongées  à  la  racine  & 
»  ne  tenoient  plus  ,  &  fon  haleine  répandoit  une 

33  odeur  infupportable . Le  Chirurgien  fut  obligé 

33  d’arracher  toutes  les  dents  de  ce  malade  pour 
33  mieux  panfer  fa  bouche  aufii -bien  feroient-elies 
33  tombées  d’elles-mêmes.  Ses  gencives  guérirent  , 
33  mais  une  tumeur  ,  grofle  comme  une  petite  noix, 
33  furvint  au  malade  a  côté  de  la  langue  ;  il  y  avoit 
>3  au  milieu  de  cette  tumeur  un  enfoncement  livide 
33  qui  dégénéra- en  ulcère  ,  qui  rongea  la  moitié  de 
»  la  fumeur  ;  le  refte  demeura  entier.  Quelque  temps 
3>  après  ,  il  parut  une  autre  tumeur  à  la  joue,  qui 

(«  )  Obfervât.  CXXVin  ,  pag.  s  5  S. 
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w  étoic  d’une  dureté  extraordinaire  j  elle  étoic  livij 
M  au  milieu  comme  la  première  ,  &  dégénéra  aulT 
M  en  ulcère.  Ce  jeune  homme  mourut  tout -d’un' 
9^  coup  dans  le  temps  qu’on  s’y  attendoit  le  moins' 
V  ôc  on  trouva  que  toutes  les  parties  intérieures 
99  de  fon  corps  étoient.  pourries  (a).  99 

Pendant  que  je  faifois  Si  Chirurgie  a  l’Hotel- 
Dieu  fous  la  diredion  de  feu  M.  Boudou ,  Chirur¬ 
gien  en  chef,  j’ai  fuivi  cette  maladie  dans  deux 
enfans  de  cinq  à  lix  ans  ,  qui  en  font  péris  dans 
l'état  le  plus  déplorable.  Par  les  queftions  que  j’ai 
faites  ,  à  ce  fujet ,  aux  Elèves  en  Chirurgie ,  mes 
Confrères  ,  qui  étaient  particuliérement  chargés  du 
traitement  de  ces  petits  malheureux ,  j’ai  appris  que 
tous  les  enfans  du  premier  âge  ,  en  qui  011  ne  pou¬ 
voir  prévenir  la  gangrené  des  gencives  ,  ne  guérif- 
foient  jamais.  C’eft  donc  une  yérité  qui  paroit  éta¬ 
blie  par  les  faits  mêmes  ,  que  la  plupart  des  en¬ 
fans  ,  attaqués  de  gangrené  aux  gencives  dans  un 
âge  très-tendre,  périfîent.  Mais  pourquoi  leur  trai¬ 
tement  n’eft-il  pas  fuivi  d’un  fuccès  aulîi  heureux 
que  celui  des  adultes?  Je  crois  devoir  m’arrêter  d’a¬ 
bord  a  cette  queftion  ;  enfuite  je  donnerai  l’hiftoire 
du  fcorbut  dans  un  enfant  j  je  détaillerai  les  remè¬ 
des  qui  ont  été  mis  en  ufage  ,  &  les  précautions 
prifes  pour  le  traitement  de  ces  gencives  gangre¬ 
nées,  • 

On  attribue  communément  la  perte  des  enrâns 

dont  les  gencives  font  attaquées  de  gangrené  ,_a 

la  feiblelTe  de  leurs  fibres  ,  à  la  tiffure  lâche 
licate  de  leurs  parties  ,  à  la  mollelfe  Ôc  à' la  ne* 
xibilité  de  leurs  chairs  ;  ou  ,  ce  qui  revient  a  pea*- 
près  au  même  ,  à  la  nature  de  leur  conftitution  , 
parce  qu’on  croit  qu’à  raifon  d’une  certaine  cha-^ 
îeur  &  d-une  certaine  humidité  qui  eu  fait  le^  carac- 


(a)  Hift.dc  l’Académie  des  Sciences,  Année 
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tère  ,  elle  favorife  davantage  les  progrès^ de  cette 
maladie.  Ce  fentiment  paroîc  être  aufîi  celui  de  Fa¬ 
brice  de  Hilden  ;  car  en  nous  prefcrivant  de  recou¬ 
rir  promptement  aux  remèdes  dans  cette  efpèce  de 
gangrené  ,  il  fait  obferver  que  ce  précepte  regarde 
particuliérement  les  jeunes  perfonnes  qui  font  plus 
fujettes  aux  maux  venant  de  pourriture  ,  parce  que 
la  bouche  efl:  une  partie  chaude,  humide  &  analo¬ 
gue  à  leur  conftitution  :  Summa  igitur  adhibcndcL 
cjl  diligentia  in  hujus  modi  morbis  oris  præjertim  in 
juniortbus  ,  qui  putredini  obnoxii  Junt  ,  tum  quia 
pars  oris  calida  e/l  ^  humida  ,  tum  etiant  quod  conf- 
titutio  pueromm  talis  fit  {a). 

Quoique  l’expérience  prouve  quç  la  gangrené  des 
gencives  fait  des  progrès  plus  rapides  dans  les  en- 
fans  ,,  &  qu’ils  en  périlTent  prefque  tous  ,  je  ne  fçais 
fi  c’eft  précifément  la  conftitution  fpéciale  des  en- 
fans  qui  favorife  les  progrès  de  cette  fâcheufe  ma¬ 
ladie  :  je  crois  même  pouvoir  ^ancer  ,  qu’il  eft 
probable  que  les  adultes  ,  indépendamment  de  leur 
conftitution  fur  laquelle  on  paroît  cependant  comp¬ 
ter  ,  fuccomberoient  eux-mêmes  prefque  toujours  , 
s’ils  tenoient  dans  cette  maladie  la  même  conduite . 
que  les  enfans ,  &  s’ils  préfentoient  la  même  diffi¬ 
culté  dans  le  traitement  ;  &  qu’au  contraire  les  en- 
fans  guériroient  prefque  toujours  s’ils  pouvoient  fe 
conduire  comme  les  adultes  ;  c’eft  pourquoi ,  laif- 
fant  a  part  toute  conftitution  ,  comme  peu  utile 
à  l’explication  des  progrès  de  la  maladie  dont  il 
s’agit  ,  &  k  la  folution  de  la  queftion  propofée ,  je- 
me  bornerai  k  examiner  la  conduite  de  ceux  qui 
font  attaqués  de  cette  maladie  dans  l’enfance  ,  & 
la  conduite  de  ceux  qui  en  font  attaqués  dans  un 
âge  de  raifon.  La  différence  qu’on  remarquera  . entre 
les  deux  ,  en  jettant  un  nouveau  jour,  peut  donner 

{a)  V.  GuîlUlm.  Pair.  Hild.Oper.  Ohf,  XXX,  Cent.  1 ,  pag,  19. 
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des  éclairciflemens  fur  la  diveriité  &  la  contrariété 

des  fuccès  obfervés. 


Soit  qu’on  envifage  un  enfant  du  côté  du  corps 
foit  qu’on  le  confidère  du  côté  de  l’efprit ,  fes  prgl 
mières  années  ne  font  que  foibleffe  ;  point  de  dif. 
cernemenc  point  d’intelligence  ,  fes  adions  qui 
feniblent  purernenc  machinales  ,  lui  font  faifir,  avec 
la  même  fécurité  ,  le  poifon  &  l’aliment  ;  il  exécute 
dans  le  cas  dont  il  s’agit,  tout  ce  qui  peut  contri¬ 
buer  aux  progrès  de  fa  maladie  &  à  fa  perte.  Ap- 
pellés  pour  le  traiter  ,  nous  gémiffons  de  le  voir 
fuce-r  perpétuellement  feS  gencives  gangrénées ,  les 
froiffer  avec  la  langue  ,  les  déchirer  avec  les  ongles, 
les  emporter  même  par  lambeaux  (a)  ,  fi  on  lui 
laifîe  la  liberté  cks  mains  ,  &  avaler  à  chaquè  inf- 
tant,  avec  fa  falive  déjà  dépravée  ,  les  fucs  corrom¬ 
pus  qu’il  exprime,  &  quelquefois  des  parcelles  de 
gencives  pourries  qu’il  a  détachées  :  en  un  mot  , 
Fenfànt  privé  de  faculté  de  cracher  à  volonté., 
ne  pouvant  encore  maîtrifer  ni  fufpendre  la  déglu- 
titian  ,  &  incapable  de  fe  prêter  à  nos  vues  &  à 
fes  propres  befoins ,  il  faut  convenir  que  la  conduite 
qu’il  tient  doit  bientôt_produire  l’infedion  dans  les 
premières  voies  ,  vicier  les  liqueurs  ,  déranger  les 
fondions  ,  &  faire  naître  par-tout  des  défordres  d’au¬ 
tant  plus  difficiles  à  furmonter  ,  qu’il  efl:  plus  diffi¬ 
cile  d’en  tarir  la  fource.  Nous  remarquerons  en¬ 
core  que  fa  bouche  étant  toujours  remplie  de  parti- 
.  cules  corrompues,  l’abus  qu’il  fait  de  la  dégluti- 
don  n’efl  pas  la  feule  chofe  qui  contribue  a  fa  perte. 
La  refpiratipn  doit  fervir  beaucoup  encore  k  étendre 
les  mauvais  effets  de  la  pourriture  ,  puifque  l’air  m- 
fedé  de  miafmes  putrides  devient  lui  -  même  une 
caufe  de  gangrené  {b). 


(f)  J^oyeT'  l’Hift.  de  T  Acad,  des  Sciences  ,  Année  Mémoire  û 

les  étranges  effets  du  Scorbut ,  par  Poupart.  _  ,  r 

(3;  Voye^  le  Traité  de  la  Gangrené  de  M.  Quefnai  ?  &  lesCo 
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Les  adultes  peuvent  fe  conduire  j  &  fe  conduifenC 
en  e:&t  bien  différemment  :  exécutant  a  leur  gre 
les  fondions  foumifes’à  la  volonté,  &  par  confé- 
quent  la  déglutition  ;  n’avalant  qu’après  avoir  pris 
toutes^  les  précautions  que  leur  état  exigé  ■  maîtres 
de  rejetter  de  leur  bouche  le  fang  corrompu  qui 
fuinre  de  leurs  gencives  ,  &  de  répéter  cette  adion 
aufïi  fouvent  qu’elle  peut  être  néceffaire  ;  fufcepti-' 
blés  enfin  de  docilité  aux  confeiIs_du  Chirurgien  , 
autant  que  de  foumillion  à  fa  main  bienfaifante  , 
on  comprend  aifément  qu’avec  des  difpofitions  fem- 
blables  ,  ils  ne  peuvent  que  donner  à  la  Chirurgie, 
un  accès  plus  facile,  &  trouver  en  elle  des  reffour- 
ces  contre  la  mal-propreté  ôc  la  puanteur  de  leur 
bouche ,  contre  la  corruption  de  leur  falive  ,  contre 
l’infedion  de  l’air  ,  des  aiimens  ôc  des  médicamens 
mêmes  intérieurs ,  &  ainfi  prévenir  des  efiéts  per¬ 
nicieux  que  l’état ,  toujours  mauvais  ,  de  la  bouche 
dans  les  enfans  ,  l’abus  de  la  déglutition  &  le  dé¬ 
faut  de  crachement  ,  produifent  néceffairement 
chez  eux. 

Au  furplus  ,  fi  nous  jettons  les  yeux  fur  les 
moyens  qui  font  en  ufage  dans  la  cure  de  l’engor¬ 
gement  &  de  la  gangrené  des  gencives  ,  il  nous 
fera  aifé  d’appercevoir  que  tous  ces  moyens  pré- 
fuppofent  les  difpofitions  &  les  facultés  que  nous 
venons  de  remarquer  dans  les  adultes  ,  &  .dont  les 
enfans  ne  font  pas  capables.  En  effet  ,  il  éfl:  fen- 
fible  que  les  lotions  ne  conviennent  qu’aux  fujets 
qui  peuvent  les  retenir  dans  la  bouche  ,  &  les  re¬ 
jetter  après  les  avoir  confervées  &  agitées  affez 
long-temps  pour  fe  charger  des  humeurs  dont  la 
bouche  eft  abreuvée  ;  que  l’écoulement  du  fang  qui 
fuit  néceffairement  les  incifions  &  les  fcarifications 
des  gencives,  a  des  inconvéniens  dans  des  malades 

ment,  de  Zacutus  Lufiranus  fur  rObfervaûon  d’Avenzoar  citée ,  &  qu’il 
rappone  en  entier. 

C  c  c  ij 
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qui  fucent  &  avalent  toujours  ,  &  qui  ne  peuvent 
cracher-,  que  la  forte  prelTion  des  gencives  contre 
les  mâchoires  ,  moyen  que  Saviard  propofe  dans  la 
vue  de  les  crever  pour  qu’elles  fe  vuident  du  fanp. 
dont  elles  font  remplies  ,  6c  par-làr  les  rendre  uW 
fufceptibles  de  l’effet  des  topiques  ,  6c  que  les  ma, 
lades  peuvent  faire  eux-mêmes  ,  ne  peut  avoir  lieu 
dans  des  enfans  ;  que  les  panfemens  à  faire  dans 
l’intérieur  de  la  bouche  avec  de  la  charpie  imbibée 
des  remèdes  appropriés /font  impoffibles  â  prati¬ 
quer  dans  les  enfans. 

Je  ne  m’arrête  pas  ici  à  obferver  fi  le  procédé  de 
M.  de  Vanfwieten  eff  préférable  à  tous  égards  à 
une  prefîion  convenable  des  gencives  ;  il  peut  y 
avoir  des.  cas  où  ce  procédé  doit  être  préféré  aux 
compreffes  6c  aux  lotions  :  car  ,  par  ce  moyen  , 
dit  Saviard  ^  l’on  arrête  les  progrès  du  mal  ,  què 
j’ai  foüvent  vû  devenir  afîez  doux  6c  traitable  , 
même  après  le  premier  attouchement  j  mais  quel¬ 
quefois  aufïi ,  continue- t-il ,  il  iaut  le  réitérer  trois 
ou  quatre  fois,  jufqu’à  ce  que  les  gencives  ne  fe 
tuméfient  pas  de  nouveau  (a).  Le  témoignage  6c 
l’expérience  de  cet  Auteur  méritent  bien  confidé- 
racion. 

Mais  j’ai  fait  voir  que  ni  les  lotions  ,  ni  les  fca- 
rifications ,  ni  la  forte  preffion  ,  pas  même  les  com- 
prefles  entre  les  lèvres  ,  les  joues  6c  les  gencives, 
moyens  qu’on  peut  employer  avec  fécurité  6c  fuc- 
cès  dans  les  adultes  ,  ne  peuvent  convenir  aux  èn- 
fans  attaqués  de  gangrené  aux  gencives  :  l’abus 
qu’ils  font  de  la  déglutition  ,  leur  impuiffance  de 
cracher  6c  leur  inintelligence,  ne  permettent  pas  de 
femblables  procédés.  Il  eft  donc  probable  que  ce 
n’eft  pas  à  la  conftiturion  chaude  6c  hunaide  des 
enfans  (  au  moins  précifément  )  ,  mais  plutôt  a  leùr 

(a)  V oye^  Obfefy.  de  Saviard  ,  pag. 
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imperfeâion  naturelle ,  à  leur  conduite  vicieufe  ,  ôc 
aux  obftacles  qui  fe  préfentent  dans  le  traitement , 
quon  doit  rapporter  les  progrès  rapides  de  la  gan¬ 
grené  des  gencives  chez  eux  ,  de  même  que  leur 
perte.  Ces  circonftances  doivent  donc  fixer  l’atten¬ 
tion  du  Chirurgien  ,  afin  de  dérober  à  la  maladie 
les  voies  que  la  foiblefîe  même  de- l’enfant  lui  pré¬ 
fente  ,  comme  pour  faire  périr  ces  innocens  ma¬ 
lades  avec  plus  de  certitude.  Au  refte ,  c’eft  en  con¬ 
templant  la  gangrené  fcorbu tique  des  gencives  dans 
un  jeune  fujec  qu’on  eft  plus  à  portée  de  juger  de 
la  grandeur  du  mal  &  des  befoins  du  malade ,  c’eft 
aulli  à  quoi  je  me  borne  maintenant. 

Au  mois  d’ Avril  1754  ;  on  apporta  chez  moi  un 
enfant,  âgé  de.  deux  ans  ,  qui ,  depuis  quelques  fe- 
maines  ,  étoit  devenu  chagrin  ,  pareffeux ,  fans  fou- 
tien  ,  marquoit  de  l’averfion  pour  fes  amufemens 
ordinaires  ,  &  perdoit  chaque  jour  de  fon  embon¬ 
point  ;  fon  pouls  étoit  vite  ,  fon  vifage  pâle  ;  fes 
gencives,  gorgées  d’efpace  en  efpace  ,  jettoient  du 
fan  g  afîez  facilement ,  &  fon  ventre  étoit  élevé  , 
quoique  mollet  &  fans  douleur.  11  n’étoit  de  re¬ 
tour  de  la  campagne  où  il  avoit  été  nourri  ,  &  où 
il  s’étoit  toujours  bien  porté  ,  que  depuis  fept  ou 
huit  mois  :  on  me  dit  que  fon  appétit  ne  louffroit 
point  de  dérangement  marqué  ,  que  fes  felles  étoient 
régulières  &  copieufes  ,  mais  qu’elles  étoient  noires 
&  puantes  ,  &  que  fes  urines  fort  chargées  répan- 
doient  aufli  une  odeur  forte.  J’avertis  les  parens 
de  cet  enfant  qu’il  étoit  attaqué  du  fcorbut  ,  que 
le  mal  avoit  déjà  fait  bien  des  progrès,  &  qu’il  ne 
falloit  pas  tarder  a  donner  au  malade  tous  les  fe- 
cours  convenables  en  pareil  cas.  Il  fut  décidé  dans 
une  confultation  qu’il  feroit  mis  aux  bouillons  an- 
tifcorbutiques  ,  qu’il  prendroit  au  nombre  de  trois 
par  jour  J  à  une  tifanne  diurétique  dc-adouciffante , 


.Observât, 
fur  la  cure  des 
gencives  gan¬ 
grenées  ,  par 
l’Auceur, 
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à  caufe  de  l’âcreté  de  fes  urines  ;  qu’il  feroic  purg' 
de  temps  en  temps  ,  &  tenu  à  un  bon  régim^ 
panfemens  confifterent  en  une  lotion  antifcorbutique^ 
dans  laquelle  on  trempoit  des  pinceaux  faits  à  Por* 
dinaire  ,  avec  lefquels  on  nettoyoit  d’heure  en  heure 
les  gencives  &  la  bouche  ,  &  que  l’on  changeoit 
chaque  fais  ;  &  un  vin  aromatique  fervoit  à  lui  baC- 
liner  les  extrémités  inférieure».  Malgré  ces  moyens 
le  mal  augmenta  ;  on  vit  paroître  ,  dans  le^mois 
fuivant ,  de  larges  échymoies  aux  extrémités  iüfé- 
rieures  ;  des  pullules^  formées  par  Tâcreté  des  urines 
tournèrent  en  ulcérations,  &  les  gencives  devin¬ 
rent  tout-k-faic  fongueufes:  bientôt  la  bouche  exhala 
une  mauvaife  odeur,  le  front  devint  comme  ter¬ 
reux, la  partie  chevelue  fe  couvrit  d’une  croûte  épaiffe  ; 
des  faignemens  de  nez  furvinrent  ,  les  articulations 
des  genoux,  des  pieds  &  des  poignets  fe  gonflèrent, 
l’épine  fe  voûta,  &  l’enfant  exténué  ne  poüvoit 
plus  être  touché  fans  douleurs  :  dégoûté  des  re¬ 
mèdes,  internes  ,  il  s’irritoic  a  leur  afped  feul  ;  &Ia 
crainte  de  renouveller  le  faignement  du  nez  ,  & 
de  le  rendre  plus  dangereux,  fit  abandonner  ceux 
qui  ^avoient  été  en  ufage  jufqu’alors  :  il  ne  pre- 
noît  plus  que  des  bouillons  ordinaires  avec  quelques 
gouttes  d’efprit  de  cochléaria ,  &  le  petit  lait  édul¬ 
coré  avec  le  firop  antifcorbutique  :  les  lotions  fu¬ 
rent  toujours  faites  avec  la  plus  grande  exaditude. 

Cette  maladie  ,  qui  avoit  toujours  augmenté  de¬ 
puis  fon  commencement  ,  fe  calma  cependant  dans 
le  mois  de  Juin  ;  &  il  n’y  a  pas  lieu  de  douter  que 
le  beau  temps  ne  contribuât  beaucoup  à  ce  chan¬ 
gement  :  aulli  confeillai-je ,  pour  en  profiter  ,  de 
promener  l’enfant  dans  une  petite  voiture  où  il  eroit 
couché  comme  dans  fon  lit  ,  &  de  le  promener  au 
foleil  dont  fa  tête  feroit  garantie.  Je  rappellai  pa^ 
degrés  les  remèdes  que  j’avois  été  contraint  d  aban- 
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conner.  Au  mois  de  Juillet  l’enfant  fut  en  état  d  erre 
mis  dans  le  petit  chariot.  On  continua  cependant 
de  lui  adminiftrer  les  remèdes  intérieurs  &  défaire 
les  lotions  avec  la  même  exaditude  jiifqu’au  com¬ 
mencement  de  Septembre.  Alors  l’enfant  paroiiTant 
jouir  d’une  bonne  fanté  ,  je  ceifai  de  le  voir  ,  en 
recommandant  de  lui  vifiter  fouvent  la  bouche  ,  & 
de  lui  donner  de  temps  en  temps  quelques  antifcor- 
butiques. 

Cependant  ,  au  mois  de  Janvier  de  l’année  fui^ 
vante,  la  rechute  fut  manifefte  ,  &  malgré  une 
thérapeutique  conforme  à  celle  que  j’ai  décrite  ci-, 
devant ,  la  maladie  continua  fes  progrès  de  façon , 
qu’au  mois  de  Mars  l’enfant  fut  aufli  mal  qu’il  l’a- 
voit  été  précédemment  :  l’engorgement  des  gencives 
devint  fi  confidérable ,  qu’elles  furpafferent  bientôt 
le  niveau  des  dents  ,  &  qu’elles-  s’oppoferent  k  leur 
contaèt  mutuel  ;  alors  la  bouche  devint  d’une  fé¬ 
tidité  &  d’une  puanteur  infupportable  ,  elle  ne  cef- 
foit  plus  de  fe  remplir  du  fang  que  la  maftication 
&  que  la  langue  exprirrioit ,  tant  des  gencives  que 
de  la  membrane  du  palais  qui  menaçoit  de  gan^ 
.grene  ,  &  l’enfant  ne  'pouvant  point  rejetter  l’hu¬ 
meur  vicieufe  dont  fa  bouche  étoit  toujours  rem¬ 
plie  ,  l’avaloit  continuellement  :  les  dégoûts  ,  les  vo- 
miffemens  furvinrent  ;  l’enfant  tomboit  dans  le  ma- 
rafme  ,  les  paupières  &  les  lèvres  étoient  livides , 
les  joues  étoient  parfemées  de  petites  taches  plom¬ 
bées  ,  les  dents  ébranlées  jauniffoient  ,  trois  des 
incifives  fupérieures  forties  de  leurs  alvéoles  noir¬ 
cirent  ôc  tombèrent  ,  pour  ainfi  dire  ,  d’elles-mê¬ 
mes  :  la  peau  devint  âpre  ,  sèche  &  farineufe  ,  les 
genoux,  les  poignets  &  les  pieds  devinrent  œdé¬ 
mateux  &  fi  douloureux ,  que  ce  n’étoit  plus  qu’a¬ 
vec  peine  qu’on  fe  déterminoit  a  remuer  l’enfant 
pour  le  nettoyer. 

Un  défaut  de  fuccès  fi  marqué ,  joint  aux  Obfer- 
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varions  de  Fabrice  de  Hilden  (a)  ,  &  à  l’autor'  ' 
de  Saviard  ,  me  prou  voir  afîez  rinefficacité  du  tr^*^ 
tement  général  dans  de  femblables  cas  ,  nom- 
fefpérer  de  la  guérifon  de  cet  enfant,  La  fain' 
Chirurgie  ne  permet  donc  pas  d’enfeigner  à  l’occa^ 
fion  des  ulcères  fcorbuciques  qui  caufent  des 
flemens  &  des  excroiffances  aux  gencives  ;  d’enfei' 
gner  ,  dis-je ,  fans  aucune  diftinaion  préalable  ni 
d’âge  ni  de  fujets  ,  qu'on  détruit  les  excroijjances  en 
les  coupant  ,  qu'on  empêche  la  pourriture  par  les  lo^ 
lions  Jpiritueufes  &  déterjîves  ;  qu'au  rejle  la  cure  de 
^es  ulcères  dépend  principalement  des  remèdes  internes: 
c’eft  cependant  ce  que  l’on  trouve  dans  un  Ouvrage 
de  Chirurgie  réimprimé  en  1753  {b)  :  mais  l’Editeur 
n’en  refte  point  là  ;  il  conclut  de  cette  dodrine  va¬ 
gue  ,  que  le  devoir  des  Chirurgiens  ,  en  pareil  cas , 
efl:  de  remettre  les  malades  entre  les  mains  des  Mé¬ 
decins  &  de  fuivre  leurs  confeils.  Il  y  a  lieu  de  croire 
que  l’hurnanité  feroit  fouvent  bien  à  plaindre  ,  en 
pareils  cas,  fi  la  Chirurgie  ne  s’en  mêloit  pas. 

C’eft  pour  contribuer  ,  autant  qu’il  eft  en  moi, 
à  l’avantage  de  l’une  &  de  l’autre  que  j’ai  entre¬ 
pris  ce  travail.  Et  perfuadé',  par  .  ma  propre  expé¬ 
rience  ,  que  l’abus  de  la  déglutition  &  l’impuif- 
fance  de  -cracher  ,  font  les  principales  caufes  qui 
rendent  l’adminifiration  des  remèdes  ,  tant  inter¬ 
nes  qu’externes  ,  inutile  &  infrudueufe  ,  depuis 
long-temps  déjà  je  cherchois  ,  pour  fuivre  le  fujet 

(  æ  )  Gîngivarum  înflammatio  maxime  in  infanùhus ,  dit  Fabr.  de  HiWp  » 
in.  gangrmam  interdum  dégénérât  :  parcirn  propter  ahundantem  oris  ili0‘ 
-  Yum  humiditatem  ,*  pariim  quod  non  pojpnt  ad  juftam  morbi.  necejfttatm 
médicamenta  apponi.  Morbus  enim  magnus  ,  vehemens  &  peracutus  jjnn' 
gna  quoque  requirit  remédia  :  fed  quis  ilia  in  ore  adhibere  f 
dit  &  alia  dijjîcultas  ,  nimirum  quod  magna  ilia  abundantiâ  fahvA 
dicamenta  protinus  abluantur.  Hujufmodi  gangr&nas  non  folum  itt  jco 
buto  ^  veritm  etiam  aliis  oris  affeSibus  ■&  prefertim  inflammation 
gîngivarum  laborantibus ^  me  vidijfe  meminir  Guillclm.  Fai^r.  Hild.  Upe  » 
Traâ:.  de  Gangrænâ  &  Sphacelo  ,  pag.  773. 

(^)  Voyer^  l’Anatomie  Chirurg.  de  Palfin  ,  Tom.  I,  pag.  i®9* 
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en  queftion ,  à  me  rendre  maître  de  la  déglutition 
&  k  fuppléer  au  défaut  de  fpu cation.  '  . 

Enfin  ,  après  avoir  réfléchi  fur  l’écoulement  in¬ 
volontaire  de  la  falive  dans  la  luxation  de  la  mâ¬ 
choire  inférieure  ,  de  même  que  fur  la  difficulté  de 
la  déglutition  dans  la  grenouillette  ,  &  ayant  con- 
fidéré  que  l’application  de  la  mâchoire  inférieure 
k  la  fupérieure  ,  celle  de  la  langue  au  palais, 
étoient  des  conditions  fans  lefqueiles  on  ne  pouvoic 
avaler  ;  j’ai  compris  qu’en  tenant  la  bouche  de  l’en¬ 
fant  fuffifamment  ouverte  d’une  part ,  &  en  plaçant 
fous  la  langue  un  corps  qui  gêneroic  l’adion  de  fes 
mufcles  ,  il  n’y  auroic  plus  rien  k  redouter  de  la 
part  de  la  déglutition.  . 

Il  ne  s’agifloic  plus  que  de  fuppléer  au  défaut  de 
crachement,  &  de. l’éponge  me  parut  plus  propre  k 
remplir  mes  vues  qu’aucun  autre  abforbant.  En  con- 
féquence  ,  je  préparai  une  dixaine  de  pinceaux  avec 
des  morceaux  oblongs  d’éponge  fine  ,  j’en  formai 
d’autres  k  l’ordinaire  avec  des  morceaux  de  linge 
effilé;  les  premiers  furent  jettés  dans  l’eau  commune 
tiède,  trempés ,.  nettoyés  &  fortement  exprimés  k 
différentes  reprifes  ,  puis  pafles  dans  de  l’eau  de  fleurs 
d’oranges  ,  &  après  les  avoir  exprimés  de  nouveau  , 
j’en  chargeai  une  perfonne  k  qui  je  recommandai 
de  les  nettoyer  toujours  après  que  je  m’en  ferois 
fervi  une  fois  ,  &  de  ne  jamais  me  les  préfenter 
que  dans  l’état  de  propreté  où  je  les  lui  donnois. 

Je  mis  enfuite  dans  un  gobelet  partie  égale  d’eau 
alumineufe  &  de  celle  de  Rabel  que  je  plaçai  fur 
une  table  voifine.  Alors  l’enfant  ,  dont  les  mains 
avoient  été  attachées  par  derrière,  étant  fitué  devant 
&  plus  haut  que  moi  fur  les  genoux  de  fa  mere  qui 
d’une  main  en  afîujettiflbit  le  tronc.  ,  &  de  l’autre 
la  tête  un  peu  inclinée  en  devant,  je  portai  dans 
la  bouche  de  cet  enfant  le  doigt  index  de  la  main 
gauche  garni  d’un  doigtier  de  fer-blanç  recouvert 
Tome  V',  D  d  d 
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d’une  bandelette  :  le  doigt  fut  placé  de  façon  qu 
fon  extrémité  étoit  fous  la  langue  &  à  côté 
frein,  &  le  refte  fe  trouvoit  appliqué  à  la  com- ' 
miffure  droite  dès  lèvres ,  &  fitué  entre  les  prel 
mieres  dents  molaires  du  meme  côté  :  un  aide  alors 
releva  la  lèvre  fupérieure  ,  &  avec  une  lancette 
garnie  à  l’ordinaire  que  je  tenois  de  la  main  droite 
ôc  que  je  portai  horifontalement  &  à  plat  un  peu 
au-defîbus  du  bord  alvéolaire  ,  je  coupai  non-feule¬ 
ment  toute  la  portion  de  la  gencive  fupérieure  qui 
fe  trouvoit  dénuée  de  dents,  mais  encore  des  por¬ 
tions  de  la  même  gencive  qui ,  de  côté  &  d’autre 
cacboient  entièrement  les  dents  voifines  ;  j’enlevai 
enfuite  avec  des  pinces  ce  que  j’avois  coupé  :  j’eus 
tout  lieu  d’être  fatisfait  de  cette  première  tentative. 
Avec  le  doigt  ,  qui  étoit  dans  la  bouche  ,  je  maîtri- 
fois  abfolument  la  déglutition,  &  je  pouyôis  porter 
êc  retirer  librement  les  pinceaux  d’éponges  qui  ab- 
forboient ,  autant  bien  que -je  pouvois  le  délirer , 
le  fang  qui  couloit  des .  gencives  &c  s’amafîbit  fous 
la  langue.  Cependant  un  Ikignenient  de  nez ,  excité 
par  la  gêne  ,  la  contrainte  êc  la  mauvaife  humeur 
de  l’enfant^  étant  furvenu  ,  je  ne  crus  point  devoir 
aller  pi  us,  loin.  Pour  arrêter  plus  promptement  le 
fang  qujê  les  gencives  coupées  fournilfoient  ,  je 
les  touchai  avec  les  pinceaux  imbibés  de  la  liqueur 
aftringente  dont  je  m’étois  muni,  je  portai  enfuite 
plulieurs  fois  les  pinceaux  d’éponges  dans  la  bouche 
pour  la  nettoyer ,  &  lorfque  je  ne  la  vis  plus  en- 
fanglantée ,  je  retirai  le  doigt  qui  la  tendit  ouverte. 
Alors  l’enfant  ayant  été  mis  à  fon  aile  ôc  en  liberté , 
fa  mauvaife  humeur  celTa  bientôt  ,  6c  le  faignèment 
de  nez  difparut;  je  le  fis  coucher  après  lui  avoir 
donné  deux  ou  trois  cuillerées  de  vin  ,  6c  il  s  en¬ 
dormit  pour  quelques  momens. 

A  fon  réveil  ,  je  lui  vifitai  la  bouche ,  je  portai  lut 
toutes  fes  gencives  les  pinceaux  de  linge  effile  trem 
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pés.dans  la  lorion  ordinaire  à  laquelle  j’ayois  ajouté 
quelques  gouttes  d’eau  de  Rabel  ;  je  lui  nettoyai 
enfuite  la  bouche  avec  les  pinceaux  d’éponges  ;  je 
recommandai  de  faire  la  même  chofe  d’heure  en 
heure,  ôc  je  défendis  de  lui  faire  rien  prendre  do¬ 
rénavant  fans  ces  préliminaires. 

■  Le  lendemain  &  les  trois  ou  quatre  autres  jours 
fuivans  ,  je  continuai  d’emporter  des  gencives  ,  à 
droite  &à  gauche,  tout  ce  qui  recouvroit  les  dents, 
en  prenant  la  précaution  de  placer  tantôt  le  doigt 
index  de  la  main  gauche  ,  tantôt  celui  de  la  droite 
dans  la  bouche  de  l’enfant  ,  comme  je  l’ai  dit.  A 
l’exception  cependant  du  doigtier  de  fer-blanc  que 
je  reconnus  être  inutile  ,  car  l’enfant  ne  pouvant  fe 
fervir  de  fes  dents  ébranlées  ,  même  pour  mâcher 
de  la  mie  de  pain  ;  il  s’en  failoit  bien  qu’il  pût  me 
ferrer  les  doigts  ;  d’ailleurs  ,  comme  il  crioit  Ôc  pleu- 
roit  toujours  pendant  que  je  panfois  fa  bouche  , 
mon  doigt  y  fut  toujours  k  fon  aifé  ;  ainfi  le  doig¬ 
tier  ne  peut  être  néceffaire  qu’avant  l’ébranlement 
des  dents  ou  quand  elles  font  raffermies.  Je  dois 
faire  remarquer  aufîi  que  je  me  bornois  chaque  jour 
k  opérer  fur  un  feul  côté  des  gencives. 

C’eft  ainfi  que  je  parvins  k  enlever  tout  ce  qu’il 
y  avoit  de  fphacélé  &  de  fongueux  ;  dès  -  lors  la 
bouche  étoit  moins  fétide  ,  &  l’enfant  paroiffoit 
mieux.  Mais  tout-k-coup  &  Vers  la  fin  de  Mars  , 
il  farvint  une  difficulté  de  refpirer  &  une  grande 
oppreffion  qui  dura  cinq,  ou  fix  jours  ,  pendant  lef- 
quels  on  ne  put  que  nettoyer  la  bouche  de  cet 
enfant ,  &  lui  donner  de  l’huile  ,  du  bouillon  & 
du  vin  par  cuillerées  ;  cependant  l’orage  fe  calma. 
Je  recommençai  avec  les  mêmes  précautions  les 
incifions  aux  gencives  ,  &  j’eus  la  fatisfaébon  de 
voir  que  les  remèdes  ^ant  internes  qu’externes  qui 
avoient  été  employés  précédemment ,  &  que  je  rap- 
pellai  par  degrés  ,  lui  rendirent  ,  avec  les  beaux 
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jours ,  une  fanté  qui  ue  fe  démentit  plus  ,  fans  avoi  ' 
été  ,  à  beaucoup  près  ,  aufli  long-temps  à  la  re¬ 
couvrer.  ' 


Malgré  ce  fuccès  que  j’avoue  avoir  furpaffé  mes 
efpérances ,  je  n’ai,  dans  ce  Mémoire,  d’autre  but 
que  d’engager  ceux  qui  auroient  des  vues  plus  fo- 
lides  OU  des  procédés  plus  fûrs  ,  a  les  communi¬ 
quer  à  l’Académie ,  pour  tâcher  d’établir  un  traite¬ 
ment  conforme  à  la  foiblelTe  des  enfans. 

O  B  S  E  R  VA  T  10  N 

SUR  les  effets  rapides  de  la  pourriture 
aux  Gencives, 

Par  M.  Capdeville. 

P  A  R  M  i  les  vices  qui  affeélenc  les  liqueurs  du  corps 
humain  ,  il  y  en  a  fur  lefquels  nos  connoiffances 
font  encore  très-bornées  ;  mais  leurs  effets  fontfen- 
fibles  ,  6c  l’on  peut  avoir  recours  à  des  moyens 
plus  ou  moins  efficaces  pour  en  arrêter  les  pro¬ 
grès.  ^ 

Appellé ,  au  mois  de  Novembre  17^4  ,  pour  une 
jeune  fille ,  âgée  de  fix  ans  ou  environ  ,  qui  avoir 
une  fièvre  ardente  6c  fe  plaignoit  fie  fouffrir  beau¬ 
coup  du  ventre  6c  de  la  tête  ,  je  la  faignai  du  bras 
6c  confeillai  qu’on  lui  donnât  quelques  lavemens 
émolliens.  La  fièvre  6c  le  mal  de  tête  ayant  perfifté, 
je  fis  une  faignée  au  pied ,  par  laquelle  les  accidens 
diminuèrent  un  peu.  Le  petit  lait  légèrement  aiguifé 
avec  quelques  grains  de  tatrre  ftibié  ,  dont  la  ma¬ 
lade  fit  ufage  pendant  quatre  jours  ,  procura  des 
évacuations  douces  6c  foutenues  ;  la  fièvre  diminua 
confidérablement ,  6c  le  calme  :  fut  fi  grand  ,  qu’on 
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put  adminiftrer  un  minoratif  compofé  de  deux  onces 
de  manne  ,  dans  aii  verre  de  décodion  de  quin¬ 
quina.  Il  fut  réitéré  au  bout  de  deux  jours.  La  mere , 
tourmentée  par  fon  enfant  pour  lui  donner  a  mai^ 
ger ,  fe  rendit  au  cri  de  la  nature  ,  &  accorda  trois 
petits  bifcuits  de  Savoie  trempés  dans  du  vin  &  de 
l’eau.  La  ceflation  de  tous  les  ^ccidens  donnoit  les 
marques  de  la  plus  parfaite  convakfcence  :  la  m,a- 
lade  obferva  exadement  le  régime  qu’on  lui  avpic 
prefcrit;  elle  fe  contenta  de  deux  petites  foupes  par 
four.  Le  fixième  ,  il  Jurvint  tout-à-coup  une  dou¬ 
leur  de  tête  violente  avec  un  peu  de  fièvre.  Je  fus 
le  premier  appellé  ;  je  propofai  une  faignée  du  pied  , 
k  laquelle  la  mere.  ne  voulut  pas  confentir.  Le  len¬ 
demain  matin ,  en  examinant  la  bouche  qui  exha- 
loit  une  mauvaife  odeur ,  je  vis  les  gencives  des 
deux  incifives  du  milieu  de  la  mâchoire  fupérieure, 
d’une  couleur,  livide  avec  des  taches  noires  :  ces  deux 
dents  étoient  vacillantes  dans  leurs  alvéoles.  Je 
communiquai  mes  conjedures  défavorables ,  à  la. vue 
de  ce^  fluxion  gangréneufe  ,  &  confeillai  l’ufage 
extérieur  &  intérieur  des  remèdes  antiputrides  :  on 
manda  un  Dentifte  dans  l’idée  que  cette  maladie 
étoit  plus  particuliérement  de  fon  refîbrt  ;  fon  avis 
fut  que  c’ étoit  une  fimple  afFeèfion  fcorbutique.  Il 
prefcrivit  l’efprit  de  cochléaria  dans  l’infilfion  de  la 
plante  du  même  nom  pour  gargarifme.  Le  foir  du 
même'  jour  on  appella  un  Médecin  qui  porta  le 
même  jugement  fur  la  nature  de  la  maladie ,  &  qui 
ajouta  aux  moyens  curatifs  extérieurs  ,  l’ufagé  des 
bouillons  antifcorbutiques.  Je  rendis  une  vifite  à  la 
malade  peu  de  temps  après  le  Médecin.  J’examinai 
la  bouche,  &  je  fus  furpris  des  progrès  prodigieux 
que  la  pourriture  avoit  faits.  Déjà  les  deux  inci¬ 
fives  antérieures  étoient  tombées  ;  les  deux  qui  ref- 
toient  ppoifîbient  prêtes'^  effuyer  le  même  fort  : 
le  jugeai  les  remèdes  qu’on  adminiftroit  infuffifans 


39B  Gangreiïe  scorbutique 
dans  un  cas  auffi  grave  ,  contre  une  putréfa3;io« 
fi  manifefte.  La  prévention  fut  en  faveur  des  moyen 
cortfeillés  par  ceux  qui  voyoicnt  la  maladie  fous  uq 
afped  moins  formidable  que  moi.  Le  lendemain 
les  deux  dents  incifives  latérales  étoient  tombées  * 
la  partie  antérieure  de  l’arcade  alvéolaire  ne  formoit 
plus  qu’une  pâte  noire  ;  la  l^vre  fupérieure  étoit  en¬ 
gorgée  &  de  la  même  couleur  *,  une  puanteur  ca- 
davéreufe  exîialoit  de  la  partie;  tout  y  annoncoic 
la  diflbiution  putride  du  fang  &  la  corrofion  des 
parties  fôlides  :  on  ne  pôuvoic  rien  envifager  de  plus 
hideux.  Dans  cet  état  extrême  on  fut  forcé  de  con¬ 
venir  de  la  folidité  de  mon  ^premier  prognoftic  ;  l’en- 
fànt  fut  abandonné  à  fdn  trifte  fort.  Le  cinquième 
de  la  maladie  j  les  os  maxillaires  &  ceux  du  nez 
furent  abfolument  ramollis  &  détruits  ;  le  fixième,: 
les  yeux  furent  éteints  &  fournirent  une  grande 
quantité  de  ëhaffie  puriforme  par  le  bord  des  pau¬ 
pières.  Le  féptième  jour,  le  coronal  fut,  attaqué  juf- 
qu’à  fa  partie  moyenne  ;  le  huitième  ,  il  fut  entiè¬ 
rement  ramolli ,  &  l’enfant  mourut.  Je  ne  f||is  pas 
s’il  y  a  dès  exemples  de  progrès  auffi  prompts  d’un 
vice  deftrüdèur  de  nos  parties  ;  mais  je  n’ignore 
pas  qu’on  ne  pouvok  traiter  plus  foiblement  un 
mal  fi  terrible.  M.  Vanfwieten  ,  dans  fes  Commen¬ 
taires  fur  les  Âphorifmes  de  Boërhaave  ,  a  très- 
bien  décrit  cette  maladie ,  &  a  indiqué  une  marche 
qu’on  n’a  pas  füivie. 

Cf  Nulle  part,  dit- il  (æ)  ,  l’humeur  fcorbutique 
ne  fait  des  ravages  auffi  étendus  &  auffi^  rapides 
qu’âux  jgenêives.  La  chaleur  &  la  douleur  y  fur- 
vienneht  ;  elles  faignent  pour  peu  qu’on  les  touche. 
Si  on  néglige  les  taches  blanches ,  rouges  &  enflam¬ 
mées  dans  leur  contour  /  elles  s’étendent  &  détrui- 

i a')  Comment,  in  Apkorifm.  413  &  43a.  Tom.  1.  &  Toro  îV. 
rédition.  Françoife  des  Aphorifmes  de  Chirurgie  ,  avec  des  Notes  par 
M.  Louis  i  cliei  Caveiier,  rue  Saint-Jacques  ,  17)^8.  . 
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fet  tout  ^  priocipalement  aux  jeunes  gens.  Si  roi| 
n’appaife  ce  mal  dans  fon  commencement  ,  ce  qui 
fe  fait  le  plus  furement  avec  refprit  de  fel  marin 
étendu  dans  de  l’eau,  il  corrompt  entièrement,  & 
fait  tomber  non-feulement  les  gencives  ,  mais  en¬ 
core  les  joues ,  les  lèvres  ,  la  langue  ,  les  dents  & 
même  les  parties  offeufes  de  la  mâchoire.  La  cor¬ 
ruption  ,  une  fois  formée  dans  ces  parties  ,  eft  cqn- 
lidérablement  augmentée  par  le  libre  accès  de  l’air , 
par  la  chaleur  &  l’humidité  du  lieu  ,  par  la  lymphe 
âcre  6c  putride  qui  arrofe  continuellement  ces  en¬ 
droits  dans  le  fcorbut  de"  mauvais  caradère  5^. 

Ces  principes  font  plus  amplement  .expliqués  dans 
le  Commentaire  fur  le  §  432.,  où  l’on  expofe  la 
méthode  curative  de  cette  terrible  maladie,  a  II  naît 
d’abord  ,  dit  M.  Van fwieten,  dans  la  partie  inté-^ 
rieure  de  la  bouche  ,  aux  gencives  ,  aux  lèvres  ,  à 
la  langue  ,  aux  amygdales  ,  6cc.  une  légère  rougeur , 
peu  douloureufe ,  &  une  chaleur  affez  confidérâble. 
Peu  après  ,  le  milieu  de  la  partie  eft  occupé  d’une 
marque  blanche,  ce  qui- peut  faire  illufion  pour 
une  efcarre  dont  on  efpere  la  cbûte  par  fuppura- 
tion.  La  douleur  augmente  en  même-temps  ,  fur- 
tout  k  l’endroit  où  eft  la  marque  ,  6c  à  fes  bords 
qui  paroifîent  alors  fort  rouges.  Enfin  la  partie  eft 
rongée  plus  profondément ,  6c  toute  la  tache  blan¬ 
che  ,  qui  n’eft  autre  chofe  qu’une  véritable  efcarre 
gangréneufe  ,  tombe  ,  fi  le  mal  n’eft  pas  bien  con- 
fidérable,  6c  qu’il  affede  des  adultes  :  mais  s’il  ,  a 
une  grande  malignité  &  qu’il  attaque  des  jeunes  gens 
dont  toutes  les  parties;  font  plus  molles  ,  le  mal 
fait  des  progrès  ,  6c  cette  tache  blanche  s’étend  6c 
fe  communique  de  tous,  les  côtés  dans  tout  fon  con¬ 
tour  :  il  fort  en  même -temps  déjà  bouche  une 
exhalaifon  très-infede  ,  6c  une  falive  d’une  puauT 
^ur  infapportable  en  découle  continuellement  j  d: 
Il  I  un"  n’emploie  des  remèdes  prompts  6c  efficaces 
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le  mal  s’étend  très-promptement  &  ronge  toutes  les 

parties  53.  . 

a  J’ai  vu-  ,  continue  M.  Vanfwieten  ,  des  cas 
femblables  &  dont  je  ne  peux  me  relTouvenir  fans 
horreur  ,  à  des  enfans  de  gens  pauvres  ,  parce  qu’on 
avoir  négligé  le  mal  dans  fan  commencement 
qu’on  l’avoit  traité  par  de  mauvaifes  méthodes/  La 
gangrené  des  gencives  ayant  fait  des  progrès ,  a  voit 
non-feulement  détruit  les  dents  qui  étoient  déjà  ve¬ 
nues  ,  mais  elle  avoit  encore  corrompu  ^  dans  les 
alvéoles,  les  rudimens  de  celles  qui  dévoient  pouffer 
de  façon  que  ces  pètits  malheureux  étoient  deftinés 
dès  le  commencement  de  leur  vie ,  à  fupporter  les 
incommodités  de  la  vieilleffe  ,  leur  bouche  ayant 
été  démeublée  ;  mais  ceci  eft  encore  bien  peu  de 
chofe  :  après  la  corruption  des  gencives  ,  j^ai  vu 
tomber  prefque  toute  la  partie  offeufe  de  la  mâ¬ 
choire  inférieure,  la  langue  corrodée  i  les  lèvres  , 
les  joues  ,  le  menton  entièrement  rongés ,  jufqu’à 
ce  qu’enfin  la  mort  vint  mettre  fin  à  tant  de  maux. 
Lorfque'  le  mal  eft  parvenu  à  fon  plus  haut  point 
de  malignité  ,  il  eft  fouvent  accompagné  d’une  fi 
grande  puanteur  qu’il  eft  impoflible  de  la  fupporter. 
J’ai  été  une  fois  appellé  pour  un  homme  gras  & 
replet  ,  attaqué  d’un  fcnrbut  putride  -  très  -  dange¬ 
reux  ,  dont  la  mâchoire  inférieure  étoit  prefque  toute 
rongée  par  ce  mal  :  comme  jfignorois  quelle  étoit 
fa  maladie  ,  je  m’aflis  fort  près  de  lui  ,  &  je, fus 
infedé  d’une  odeur  fi  hqrrible  lorfqu’il  voulut  me 
parler ,  que  je  penfai  torhber  en  défaillance ,  &  en 
gardai  tout  le  long  du  jour^  une  naufée  très-défa- 
gréable.  Comme  ce  mal  vient  fréquemment  du  fcor- 
but ,  c’eft  par  cette  raifon  que  les  malades  ont  cou¬ 
tume  de  fe  laver  la  bouche  avec  l’efprit  de  cochlea- 
ria  ,  l’efprit  thériacal  &  autres  femblables  :  mais 
ces  médicamens  font  prefque  toujours  nuifibleSt,Si 
le  mal  eft  léger  &:  ne  fait  que  commencer  (  ce  qu  on 
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connoît  s’il  y  a  rougeur  ,  chaleur  &  douleur  fans 
aucune  puanteur  )  ,  le  fel  armoniac  ou  le  nitre  dé¬ 
layés  dans  une  grande  quantité  deau,  en  y  ajou¬ 
tant  un  peu  de  vinaigre  ou  de  fuc  de  citron  ,  feront 
f fgs  —  CQjj^renables  li  on  en  lave  la  bouche  j  ou  qu  on 
applique  légèrement  aux  parties  aJFedées  ,  des  linges 
quon  y  aura  trempés.  Si  le  mal  commence  à  s’é¬ 
tendre,  &  qu’il  foie  accompagné  de  puanteur  ,  les 
remèdes  ,  dont  on  vient  de  parler ,  ne  fuffifent  pas  ; 
il  faut  dompter  cette  pourriture  par  le  moyen  de 
r^rir  de  fel  marin.  On  mêle  vingt  gouttes  de  cet 
efprit  avec  une  demi  -  once  de  miel  rofat  :  enfuice 
on  touche  fouvent  dans  le  jour  la  partie  alFedée  avec 
un  pinceau  de  charpie  trempé  dans  ce  remède.  On 
augmente  la  quantité  d’efprit  de  fel  marin  ,  fi  la 
pourriture  efl:  plus  confidérable  :  j’ai  même  appli¬ 
qué,  &  toujours  avec  un  très-heureux  fuccès  ,  l’ef- 
prit  de  fel  marin  tout  pur  ,  fans  aucun  mélange  , 
dans  les  cas  les  plus  dangereux;  le  progrès  de 
cette  gangrené  s’arrêtoit  à  l’infiant  même  ,  l’ef- 
carre  gangréneufe  fe  féparoit  des  parties  vives  peu 
de  temps  après.  Ma  confiance  :en  ce  feul  fecours  n’a 
jamais  été  trf)mpée  ;  il  m’a  toujours  réüfii  ,  fi  xe 
n’efl:  quand  les  gencives  étant  tout-à-fàit  corrom¬ 
pues ,  l’os  de  la  mâchoire  s’eft  trouvé  âffeâé  y  pour 
lors  je  n’ai,  pu  empêcher  la  carie  :  mais  il  guérit 
très- certainement  &  radicalerrient  la  gangrené  des 
parties  molles  dans  l’intérieur  de  là  bouche  jj. 

Ces  Obfervations  font  précieufes  ,  de  j’ai  cru  de¬ 
voir  les  rapporter  pour  l’intérêt  de  rhtimanité  ,  qüë 
l’ignorance  de  ces  moyens  expofe  à  des  maux  affreux 
qu’on  pourroit  combattre  avec* fuccès.  Dans  les  cas 
où  l’efprit  de  fel  marin  feroit  fans  effet  par  rap¬ 
port  aux  progrès  du  mal  fur  les. parties  offeufes  , 
la  Chirurgie  auroit  encore  des  reffourcës  dans  l’ap- 
plication  du  feu.  Qu’on  fuppofe  cette  maladie  com¬ 
mue  à  temps  &  fans  aucune  contradiâion  aux  foins 
Tome  V,  E  e  e 
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des  grands  maîtres  de  l’art  dont  les  écrits  ont  en 
richi  la  Chirurgie  par  la  defcription  des  opérations 
qu’ils  ont  pratiquées  avec  fiiccès  dans  des.  cas  de 
fefpérés  ?  L’application  du  feu  auroit  été  ,  fans 
doute,  le  remède  puiffant  en  faveur  duquel  ils  fe 
feroient  déterminés  ;  c’efl;  du  moins  le  feul  qui  m’eut 
paru  capable  d’arrêter  les  progrès  d’une  putréfac¬ 
tion  auüi  dangereufe  que  celle  que  j’ai  obfervée' 
&  cette  curé  ,  très-poffible  dans  les  premiers  jours  ^ 
auroit  fervi  de  nouvelle  preuve  à  la  vérité  de  l’a- 
phorifme  d’Hippocrate  ,  qui  trouvoit  dans  le  feu 
une  reffource  contre  les  maladies  auxquelles  les  mé- 
dicamens  &  le  fer  avoient  été  fans  utilité. 

H  y  a  dans  les  Hôpitaux  de  Paris  ,  où  l’on 
nourrit  des  enfans  ,  un  afTez  grand  nombre  de  fu- 
jets  affedés  de  fcorbut.  M.  Clio part ,  étant  Elève 
en  Chirurgie  a  l’Hôpital  de  la  Pitié,  a  communiqué 
à  l’Acadénaie  ,  ,  que  depuis  le,  mois  de  Novembre 
.1763  jufqu’en  Mars  l'/GG ,  il  étok  mort ,  fous  les 
yeux ,  environ  douze  enfans  ,  des  progrès  formida¬ 
bles  décrits  par  M.  Vanfwieten  ,  &  obfervés  par 
M>  Capdeville.  On  touchoit-  les  ulcères  des  gencives 
ayec  le  jriiel  rofat  &.  refprit  de  vitriol.  Lorfque  la 
fluxion  fe-manifèftoit  -aux  joues ,  on  feifoit  extérieu¬ 
rement  ufage  de  cataplafmes  émolÜens  &  réfolu- 
tifs  :  le  -mal  faifoit  des  progrès  ,  les  paupières  de- 
yenqient  eedémateufes.  Il  .paroi flbit  dans  la  bou¬ 
che  une  efearre  noire  &  sèche  ;  on  faifoit  prendrç 
întéfieufement  (une  décoâioii  de  quinquina  ;  mais 
malgré  tous  ces  antifeptiques  la  gangrené  gagnoit 
rarriêre -bouche  ,.  &  les  enfans  périflbient  miférable- 
ment  en  peu  dé  jours.  A  rouverture  des  cadavres, 
M.  Çhopart  a  remarqué  les  os  maxillaires  dt  ceux 
de  la  pommette,  fphacélés  ;  ils  étoient  noirs  de  dé¬ 
pouillés  j  en  certains  endroits  ,  du  périofte  corrom¬ 
pu.  Le  mai  ne,.fe  bornoit  pas  à  leur  furface  ;  il  P^' 
nétroit  toute  leur  fubftance.  , 
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Zvingerus  ,  dans  fôn  Traire  des  Maladies  es 
Enfans  ,  parle  de  la  corruption  des  gencives  ,  com¬ 
me  étant  de  guérifon  difficile;  mais  il  ne  raie  au¬ 
cune  mention  des  funeftes  accidens  c^uon  a  ob^ 
fervés ,  &  contre  lefquels  fa  pratique  auroit  échoué. 
Les  puftules  blanches'  de  l’intérieur  de  la  bouche 
font  quelquefois  afiez  multipliées  ,  &  forment  une 
maladie  qu’on  connoiffoit  à  Paris  il  y  a  trente  ans  , 
fous  le  nom  de  blanchet  ou  de  muguet.  Elle  a  été 
très-fatale  aux  enfans-crouvés  du  premier  âge  ,  qu’on 
retenoit,  en  attendant  l’arrivée  des  nourrices  de  la 
campagne ,  dans  des  lieux  trop  peu  aérés.  L’air  eft 
de  premier  befoin  pour  tout  être  vivant.  Les  plan¬ 
tes  périffent ,  m.ême  dans  un  air  pur  j  lorfqu  il  n’eft 
pas  convenable  à  leur  nature  particulière  :  l’air  mal- 
fain  influe  nécelfairement  fur  la  fanté  ,  ù.  il  fait 
des  imprefîîons  plus  ou  moins  fâcheufes  ,  au  même 
degré  d’infalubrité  ,  relativement  a  la  maniéré  d’être  , 
plus  ou  moins  fufceptible  ,  des  individus  qui  y  font 
expofés.  ' 

On  a  diftribué  à  Paris-,  en  174^  ,  un  Ecrit  in-4'’. 
de  14  pages  ,  .  fous  le  titre  à' Abrégé  Hiftorique, 
dt  Vétabltjjcment  de  V Hôpital  des  Enfans -  Trouvés. 
Le  but  de  cet  Ecrit  étoit  d’exciter  les  libéralités  du 
Publie ,  en  faveur  de  cette  fondation  fi  digne  d’être 
foutenue.  Il  y  eft  dit  qu’on  a  vû,  avec  une  extrême 
douleur  ,  ces  enfans  qui  pafToient  trois  mille  par  an , 
en  1739  ,  périr  en  très-grand  nombre  ;  qu’en  cette  an¬ 
née  ils  furent  attaqués  d’une  maladie  qu’ils,  fe  com- 
muniquoient  ,  &  dont'  plufieurs  mourdient  après 
avoir  langui  pendant  quelques  jours  ;  que  MM.  les 
Adminiftrateurs  ont  cherché  tous  les  moyens  de  re¬ 
médier  à  un  auffi  grand  mal  ;  qu’ils  firent  ,  de  con¬ 
cert  avec  ‘Meffieurs  leurs  Chefs  ,  Monfièur  le  pre¬ 
mier  Préfident  &  Monfieur.le  Procureur-Général, 
Délibération  pour  augmenter  le  falaire  des 
Nourrices  de  la  campagne  ,  afin  de  les  engager  par 
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l’intérêt  à  venir  prendre  des  enfans-trouvés  ;  q^’J} 
invitèrent  plufieurs  de.  Meffieurs  les  Médecini  êc 
de  Meilleurs  les  Chirurgiens  les  plus  verfés  dans 
la  connoifîance  de  l’état  des  enfans  ,  à  venir  vifî 
ter  les  enfaDs-  trouvés  ,  &  k  examiner  la  caufe  de 
leur  maladie;  que  ces  MelTieurs  firent  cet  examen 
avec  toute  la  charité  &  toute  l’attention  polïible* 
que  tous  furent  d’avis  que  la  caufe  de  la  maladie 
des  enfans  -  trouvés  venoit  du  défaut  d’air  &  du  dé¬ 
faut  de  place  pour  les  loger ,  p£nda;nr  leur  féjour 
dans  rHôpital. 

M.  Arrault  ,  l’un  des  Adminiftrateurs  de  l’Hô¬ 
pital  -  Général  ,  &  Commiflaire  particulier  de  ce¬ 
lui  des  Enfans-Trouvés  ,  pria ,  au  mois  de  Mai  1744, 
M.  de  la  Peyronie  de  fe  tranfporter  dans  ce  der¬ 
nier  ,  dont  alors  l’emplacement  étoit  étroit,  obfcur, 
auquel  on  avoir  joint  plufieurs  maifons  voifines  vieil¬ 
les  de  d’une  confiruâion  peu  convenable  à  un  Hô¬ 
pital,  acquifes  de  rHôtel-vDieu  ,  ou  prifes  a  loyer, 
pour  étendre  le  local  qui  ne  formoit  qu’urmombre 
infuffifant  de  petites  chambres  ,  où  les  enfans  nou- 
veaux-nés  étoient  comme  entaffés  les  uns  près  des 
autres.  J’accompagnai  M.  de  la  Peyronie  dans  cette 
vifite.  La  maladie  régnoit  encore  &  caufoit  la  mort 
de  la  plupart  des  enfans-  On  nous  lut  une  confulration 
datée  du  premier  Avril  1738  ,  &  fignée  de  MM.' 
Molin  ,  Silva  &  Pouffe,  Médecins  ;  de  MM.  Bour¬ 
geois  ,  Puzos  &  Peyrat  ,  Chirurgiens  ;  ôc  un  Mé¬ 
moire  plus  récent  de  M.  Martinet  ,  Chirurgien  or¬ 
dinaire,  defdits  Enfans-Trouyés  ;  fur  les  maux  qu’ils 
avoient  éprouvés  depuis  fix  ans  par  les  triftes  effets 
de  cette,  maladie  :  M.  de  là  Peyronie  ayant  examine 
l’état  des  çhofes  ,  donna  l’avis  qui  fuit. 

il  ne  faut  qu’entrer  dans  l’Hôpital  des  Enfans- 
Trouvés,,  qu’on  appelle  /n:  Couche  ,  pour  êtr%  con¬ 
vaincu  du  rifque  auquel  les  enfans  ,  qu’on  y  porte 
de  l’Hôtel-Dieu  &  de  la  Ville  ,  font  expofés  par 
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la  petitefîe  •  du  lieu  qui  force  à  mettre  ces  enfans 
les  uns  fur  les  autres.  . 

Outre  ces  inconvéniens  ,  on  peut  encore  ajouter 
celui  de  la  policion  du  lieu  :,  il  eft  fi.  étouffé  &  fi 
peu  aëré,  que  Pair  qui  s’y  corrompe  infede  ces  mi- 
férables  enfans  d’une  maladie  connue  fous  le  nom 
de  Blanchet ,  par  laquelle  ils  périfient  prefque  tous. 
On  ne  peut  remédier  à  ces  inconvéniens  qu’en  les 
logeant  dans  un  endroit  plus  yafte  plus  aëré  ;  & 
c'efl:  un  arrangement  que  l’on  doit  attendre  de  la 
piété  ,  de  la  religion  &  de  la.  juftice  des  Magifirats; 

Si  ces  enfans  étoient  délivrés  de  ce  mauvais  air, 
il  y  auroit  lieu  d’efpérer  qu’ils  fupporteroient  la 
nourriture  du  lait  de  vache  ,  ^d’une  chaleur  tempé¬ 
rée  5  qu’on  leur  donneroit  avec  un  teton  artificiel , 
lequel,  exigeroit  une  efpèce  de  fuccion  ,  ce  qui  les 
mettroît  à  couvert  du  dévoiement,  qui  les  a  pref¬ 
que  tous  fait  périr  lorfqu’oii  a  voulu  leur  faire  ufer 
de  cette  nourriture.  Dans  le  cas  de  dévoiement  , 
on  les  purgeroit  avec  le  fyrop  de  chicorée  corn- 
pofé. 

Pour  conferver  la  faiubrité  de  l’air  de  la  Couche , 
il  feroit  nécelfaire  de  tranfporter  au  plutôt  cés  en» 
•fans  dans  une  autre  maifon  hors  de  Paris,  où  l’on 
continueroit  de  les  nourrir  avec  ce  teton  -artificiel. 
JI  y  a  tant  de  nations  dont  les  enfans  ainfi  nourris 
deviennent  forts*  &  robuftes  ,  qu’il  y  a  lieu  de  pré¬ 
fumer  .que  les  nôtres  pourroient  être  élevés  avec  le 
même  fuccès. 

Ceux  qui  font  atteints  de  la  maladie  vénérienne 
devroient  être  traités  à  la  Salpêtrière,  où  on  les  porte, 
avec  la  même  nourriture,  le  mercure  en  fripions, 
&  de  légères  infufions  fudorifiques  données  avec 
beaucoup  de  ménagemens. 

Ce  lont-là  les  points  principaux  qu’il  eft  im¬ 
portant  de  mettre  a  exécution.  Lorfqu’on  fera  con¬ 
vaincu  par  l’expérience  ,  du  fuccès  ,  on  remédiera 
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aux  autres  inconvéniens  qui  pourront  s’oppofer  k 

la  parfaite  éducation  de  ces  enfans. 

L’eflentiel  étoit  donc  de  procurer  de  l’air  &  du 
logement  aux  Enfans-Trouvés  :  le  défaut  de  l’uu 
&  de  l’autre  étoit  regardé  comme  la  caufe  de  la 
maladie  dont  ils  écoient  continuellement  attaqués 
&  celle  de  la  mort  du  plus  grand  nombre.  L’avis 
de  M.  de  la  Peyronie  &  fes  repréfentations  ,  ont 
fécondé  le  zèle  de  MM.  les  Adminiftrateurs  :  ils 
ont  obtenu  des  fecours  pour  bâtir  rHofpice  qui  dé¬ 
core  aujourd'hui  la  rue  Notre-Dame  ;  c’eft  un  mo¬ 
nument  de  l’amour  Citoyens  pour  l’humanité, 
&  dont  l’objet  a  été  parfaitement  rempli.  Il  s’a- 
giflbit  de  la  confervation  des  enfans  de  l’Etat ,  aux¬ 
quels  la  bienfaifance  publique  doit  prendre  d’autant 
plus  d’intérêt  qu’ils  ne  font  avoués  de  perfonne  en 
particulier.  '  '  ’ 

§.  III. 

Sur  des'  Tumeurs  fuhlinguales. 

Quelques  enfans  nailTent  avec  un  vice  de  con¬ 
formation  dont  on  ne  trouve  pas  que  les  Auteurs 
fe  foient  occupés  :  il  confifte  en  une  adhérence  de 
la  langue  au  bas-fond  de  la  boucTie  :  cette  adhé¬ 
rence  fe  préfente  quelquefois  fous  la  forme  de  brides 
ou  d’ailes  plus  ou  moins  épailTes  ,  plus  ou  moins 
étendues  ;  M,  Faure  ,  Correfpondant  de  l’Académie 
k‘  Avignon  ,  qui,  avant  de  fe  retirer  dans  fa  pa¬ 
trie  ,  a  exercé  la  Chirurgie  &  les  Accouchemens 
avec  réputation  dans  la  ville  de  Lyon  ,  .y  a  obferve 
le  vice  de  conformation  dont  il  s’agit ,  formant  un 
bourrelet  charnu  qu’on  pouvoir  prendre  pour  une 
fécondé  langue.  Il  empêchoit  les  enfans  de  teter , 
&  plufieurs  feroient  probablement  devenus  les  vie- 
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rimes  de  l’abandon  où  l’ignorance  ce  leur  état,  de 
celle  de  la  polSbilité  (fe  les  fecourir  ,  les  auroient 
laides. 

Le  vingt-deux  Septembre  I75^  ,  on  porta  chez 
M.  Faure  l’enfant  d’un  Négociant  de  Lyon  ,  ne  fcorrefpondanc 
du  jour  précédent,  il  avoit  fait  des  efforts  ineffica-  aerAcadémie, 
ces  pour  teter  pendant  la  nuit  ,  &  n’a  voit  ceffé  de  ^  Avignon, 
crier.  A  l’examen  de  la  bouche  y  M.  Faure  ap- 
perçut  fous  la  langue  une  chair  brune  &  affez  fer¬ 
me',  reffemblant  à  une  fécondé  langue  ;  elle  en 
avoit  toutes  les  dimenfions.  Il  n’y  avoit’pas  a  hé-  ^ 
liter,  il  falloir  fendre  ce  bourrelet  pour  donner  de 
la  liberté  à  l’organe  naturel.  M.  Faure  y  procéda 
avec  circonfpeâion  ;  par  une  fedion  peu  étendue 
qu’il  fit  en  première  tentative  ,  il  vit  que  la  vraie 
langue  étoit  dégagée  ;  la  nourrice  fentit  que  l’en¬ 
fant  commençoit  à  faifir  fon  mammelon  ;  ce  qui 
détermina  à  prolonger  l’incifion  ,  afin  de  donner 
a  la  langue  toute  la  facilité  dont  elle  pouvoir  jouir. 
L’attention  que  l’Opérateur  avoit  eue  de  s’éloigner 
des  vaiffeaux  ranins  ,  ne  le  mit  pas  à  l’abri  d’une 
hémorrhagie  qui  parut  d’aboxd  inquiétante  :  la  nour¬ 
rice  &  une  deraoifelle  qui  l’accompagnoit ,  auroient 
déconcerté  ,  par  leurs  cris  &  leurs  pleurs ,  un  Chi¬ 
rurgien  moins  ferme  que  M.  Faure.  Elles  croyoient 
que  l’enfant  alloit  périr  dans  leurs  bras.  Mais  par 
la  précaution  d’avoir  toujours  fur  lui  de  l’agaric 
de  chêne  ,  il  put  en  préparer  très-promptement  des 
morceaux  d’inégale  grandeur  ;  il  pofa  le  moins  large 
dans  le  fond  de  l’incifion ,  &  fucceffivement  par  gra¬ 
dation  ,  il  éleva  çe  rempliffage  affez  haut  pour  pou¬ 
voir  l  affujettir  avec  les  doigts  :  il  le  contint  ainfi 
pendant  une  heure  entière  ,  &  il  eut  la  fatisfac- 
tion  en  l’enlevant  de  voir  le  fond  de  la  plaie  A 
fec.  L’enfant  eut  la  faculté  de  teter  fur-le~champ  , 

&  il  s’eft  bien  porté  depuis  cette  opération  ,  à  la- 
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quelle  il  a  du  la  vie  par  1|^  pofTibilité  de  prendre 

de  la  nourriture. 

Les  premiers  morceaux  d’agaric  ,  abbreuvés 
le  fang  ,  furent  fans  effet  ,  ce  ne  fut  qu’a  près  trois 
tentatives  que  l’amadou  refta  à  fec  au  fond  de  la  plaie 
Un  morceau  de  glace  ,  mis  fous  la  langue  ,  a  été 
quelquefois  efficace  pour  arrêter  le  fang  qui  couloic 
des  incifions  qu’on  avoit  été  obligé  de  faire  en  cette 
partie  ;  un  pinceau  trempé  dans  quelque  liqueur 
ftyptique  ,  pourroit.  fervir  au  befoin  ;  &  dans  le 
cas  d’extrême  néceffité  ,  on  auroit  la  relfource  du 
eautere  aduel. 

II.  Observ.  Une  Dame  de  Lyon  ,  qui  vouloît  nourrir  fon 
par  le  même,  enfant  ,  dont  Mi  Faure  l’ayojc  délivrée  le  onze 

Oiâobre  i7')2,  eut  le  déplaifir  de  voir  qu’il  ne  pou¬ 
voir  pas  teter.  Un  bourrelet  charuu  femblable  à 
celui  dont  il  eft  parlé  dans-  l’Obfervation  précédente, 
y  metroit  obftacle.  On  ne  pouvoir  le  détruire  que 
par  la  fedion  :  malgré*  le  premier  fuccès,  M.  Fauré, 
que  l’hémorrhagie  avoir  chagriné  ,  prit  le  parti  de 
couper  cette  efpèce  de"  double  langue  par  portions, 
ce  qu’il  fit  a  quatre  ou  cinq  reprifes  dans  l’efpace 
de  huit  ou  dix  jours ,  pendant  lefquels  l’enfant  fut 
nourri  du  mieux  que  l’on  put  avec  du  lait  de  vache 
coupé  ,  puis  pur  :  on  le  faifoit  Couler  avec  difficulté 
dans  fon  gofier.  A  chaque  feâion  le  fang  fut  ar¬ 
rêté  par  le  rnoyen  de  l’agaric  ;  enfin  lorfque  la 
langue  fut  libre  ,  la  nlere  qui  s’étoit  fait  teter  par 
un  enfant  étranger ,  donna  avec  fuccès  fon  lait  a 
fon  fils.  .  ^ 

III.  Observ.  Le  deux  du  mois  de  Mai  17^3  ,  on  fit  vqiir  a 
par  le  même.  M.  Fauré  l’cnfant  du  nommé  Aubert  ,  Savetier  a 

Lyon  ,  né  depuis  fept  ou  huit  jours  :  il  étoit  aox 
abois  faute  de  nourriture.  Une  tumeur  fublinguale, 
du  même  volume  que  la  langue  ,  l’a  voit  empêche 
de  teter.  Enhardi  par  les  opérations  précédent^» 
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M.  Faure  coupa  ce  bourrelet  charnu  ;^il  fe  rendit 
maître  du  faog ,  en  rempliiîant  la  plaie  d  agaric  ,  par 
des  morceaux  gradués  qu  il  eleva  a  ia  hauteur 
mode  pour  foutenir  l’appareil  avec  les  doigts  dune 
main,  pendant  qu’il  failbit  un  contre-appui  avec  le 
creux  de  l’autre  main  ,  derrière  la  tête  de  renrant. 

Des  cifeaux  boutonnés  a  lames  plattes  &  bien 
tranchantes  ,  font  l’inflrument  qui  lui  paroit  \p  plus 
favorable  à  la  fedion  de  la  tumeur  fublingüale  dont 
il  eft  queflion  dans  les  faits  rapportés. 

Il  aflujettit  la  langue  avec  le  pouce  &  l’indica¬ 
teur  de  la  main  gauche  ,  introduits  dans  la  bouche , 
obfervant  de  tourner  la  paume  de  la  main  du  côte 
du  nez  de  l’enfant.  Ces  deux  doigts  conduifent  & 
gouvernent  les  branches  des  cifeaux,  &  règlent  l’o¬ 
pération.  Il  faut  fur-tout  ,  dit  l’Gbfervateur  ,  que 
les  doigts  introduits  preiTent  avec  aflez  de  force  , 
afin  d’allonger  le  corps  qu’on  veut  incifer  en  une 
ou  plufieurs  fois  :  par  l’allongement  que  cette  pref- 
fion  procure,  on  éloigne  les  vaifièaux  ranins  ,  & 
on  écarte  le  danger  de  les  ouvrir. 

La  plaie  eft  ordinairement  guérie  en  peu  de  jours , 
la  falive  de  l’enfant  &  le  lait  dont  il  fe.  nourrit  , 
tiennent  lieu  de  topiques.  On  peut  favorifer  la  défu- 
nion  en  y  pafîant  plufieurs  fois  le  jour  un  pinceau  de 
charpie  trempé  dans  un  peu  de  vin  tiède  &  fucré. 
M.  Faure  ajoute  que  le  gonflement  fubiingual  n’exige 
pas  toujours  la  feftion  :  il  a  obfervé  quelquefois  un 
fimple  bourfoufflement  qui  s’eft  affaiifé  de  lui-mê¬ 
me  au  bout  de  quelque  temps  ;  &  dans,  une  occa- 
fion  plus  récente  ,  où  il  avoit  cru  d’abord  qu’il  fe-' 
roit  dans  l’obligation  d’opérer  ,  il  fe  contenta,  de 
fcarifier  l’endroit  tuméfié  ,  &  le  dégorgement  qui 
s’enfuivit  ,  a  fufli  pour  remettre  les  parties  .dans, 
leur  niveau  naturel ,  :&  donner  à  la  langue  ,  gênée 
par  cette  tumeur,  fon  libre  jeu.  Il  penfe  qu’il 
eft  très -facile  d’éviter  les  vaiflèaux  ranins  ,  & 
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contre  l’hé¬ 
morrhagie 
de  l’artère  ra- 
nine  ,  par  feu 
M.  Petit. 
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que  dans  le  malheur  d’avoir  ouvert  l’artère,  la  co 
prefTion  ,  fur  un  arrangement  gradué  de  morcea^' 
d’agaric  5  feroit  un  moyen  affuré  pour  arrêter 
morrhagie.  Il  ne  compteroit  pas  également  fur  f 
bandage  que  feu  M.  Petit  ,  notre  illuftre  collègue^ 

a  publié  ,  en  1742  ,  dans  les.  Mémoires  de  l’Acadé¬ 
mie;  Royale  des  Sciences  :  nous  en  allons  donner 
ici  la  description  avec  d’autant  plus  de  fondement  que 
le  moyen  d’arrêter  le  fang  des  artères  ranines ,  a  été 
l’objet  du  travail  de  plufieurs  perfonnes  ,  qui  toutes 
ont  donné ,  pour  raifon  de  leur  application  a  cette 
recherche  ,  l’inefficacité  qu’ils  ont  cru  reconnoître 
dans  le  bandage  que  M-  Petit  a,  fpécialement  re¬ 
commandé  pour  ce  cas.  ; 

Pour  arrêter  les  différentes  hémorrhagies  des 
vaiffeaux .  artériels  &  veineux  ,  connus  fous  le  nom 
.de  ranules  ,  il  faut ,  dit  M.  Petit ,  trouver  le  moyen 
de  comprimer  les  vaiffeaux  ,  de  tenir  la  langue 
dans  un  parfait  repos.  Pour  remplir  ces  deux  inten¬ 
tions  ,  voici,  les  moyens  qu’il  a  employés  ,  &  qu’il 
affure  lui  avoir  tou.joursu.réuffi.  On  prend  un  brin 
de  bouleau  ,  coupé  au-deffus  de  deux  branches  réu¬ 
nies  ,  &.choiff  ,  autant  qu’il  eft  poffible  ,  où  ces 
deux  branches  font  à  peu- près  d’égale  groffeur  : 
on  les  taille  de  façon  que  le  tronc  de  ces  ,  deux 
branches  a  quatre  lignes  de  longueur,  chaque 
branche  en  a  huit  ,  ce  qui  forme  une  fourchette 
dont  les  fourchons  font  plus  longs  que  le  manche  ; 
on  enveloppe  &  recouvre  le  tout  avec  une  bande¬ 
lette  de  linge  fin  ;  on  pkce  cette  fourche  fous  la 
langue  ,  de  manière  que  le  bout  du  manche  arc- 
boute  contre  la  mâchoire  inférieure ,  &  que  l’angle 
formé  par  les  deux  fourchons ,  foit  appuyé,  fur  j 
verture  des  vaiffeaux.  Les  deux  fourchons  seteri- 
dent  à'  droite  &  a  gauche  fous  le  deffous  de  la 
langue  ,  &:  empêchent  qu’elle  ne  fe  meuve  fur  ks 

côtés'.*  M,  Petit  recommaâde  de  la  maintenir  &  de 
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l’alTujettir  dans  ee-tte  fituation  ,  avec  une  bande  de 
linge  fin  ,  large  de  huit  à  dix  lignes  ,  longue  dune 
aune.:  l’applique,  dit- il,  le , milieu  de  ,  cette  bande 
à  plat  fur  la  langue  ,  &  auffi  avant  que  l’ouverture 
de  la  bouche  ,le,:;peut  permettre  ;  je  pafle  1« 
deux  chefs  de  cette -bande  fous  la  mâchoire  ,  aum 
près  du  larynx  qu’il  fe  peut ,  fans  l’incommoder  ; 
je  les  croife  en  cet  endroit  &  les  porte  en  arriéré 
pour  les  attacher  au  bonnet.  Ce  bandage  ,  continue 
M.  Petit  ,  pôulfe  ^  la  langue,  fur  lia  fourche  ,  la¬ 
quelle  étant  arc-boutée  à  la  mâchoire  &  maintenue, 
en  ligne  droite  par  les  fourchons  ,  ne  peut  chan¬ 
ger  de  place ,  &  de  cette,,  maniéré  les  vailfeaüx  fe 
trouvent  comprimés  par  deux  forces  ;  de  bas  en  haut 
par  la  fourche ,  &  de  haut  en  bas  par  le  bandage) 
ainfi  le  vaiffeau  eft  comprimé ,  la  langue  eft  aifu- 
jettie  &  le  fan  g  s’arrête. 

La  pratique  démontre  que  l’application  de  la 
bande  propofée  ne  pourroit  comprimer  la  langue  j 
la  commifl'ure  des  lèvres  eft  de  chaque  côté  trop 
près  de  la  partie  antérieure  de  la  bouche  :  &  fans 
cette  bande  ,  la  fourchette  dans  l’angle  de  laquelle 
on  a  omis  de  dire  qu’on  pourroit  placer  un  bour¬ 
donner  de  charpie  imbibée  d’une  eau  ftyptique  & 
faupoudré  de  quelques  aftringens  ,  feroit  abfolument 
fans  effet.  C’ eft  une  réflexion  de  feu  M,.  Maurain 
dans  un  Mémoire  donné  à  l’Académie  fur  un  vice 
qui  fe  trouve  quelquefois  fous  la  langue  des  en- 
fans  nouveaux  -  nés  ,  de  qui  les  empêche  de  teter. 
La  ledure  des  Obfervations  de  M.  Faure  a  rap- 
pellé  à  cet  Académicien  les  faits  analogues  qu’il 
avoir  eu  occafion  de  voir  dans  fa  pratique. 

Il  fut  mandé  ,  en  174Ô  ,  pour  couper  le  filet  à 
un  enfant  qui ,  malgré  cette  opération  ,  ne  put  pren¬ 
dre  le  mammelon.  M.  Maurain  ,  prié  de  repaffer 
dans  la  maifon  ,  examina  attentivement  le  deffous 
de  la  langue  ,  &  affura  que  le  frein  ,  capable  de 
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IV.  Observ. 
par  feu  M. 
Maurain, 
Membre  de 
l’Académie. 
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gêner  les  mouvemens  de  cet  organe  ,  avoit  été  coupé 
comme  il  convenoit,.  Une  Sage-femme  téméraire^ 
à  qui  l’on  fit  voir  l’enfant  ,  crut  pouvoir  faire  mieux* 

&  d’un  coup  de  cifeaux ,  porté  plus  profondément* 

elle  coupa  l’une  des  artères  ranines.  Uhémbrrfà^ 
obligea  d’avoir  recours  de  nouveau  a  M.  Màurain 
Il  pinça  le  nez  de  l’enfant  pour  lui  faire  ouvrir  là 
bouche  ,  &  il  vit  diûinûemerit  le  fang  vermeil  for- 
tir  par  jets  répétés  ,  corfefpondans  au  mouvement 
alternatif  de  pulfation  des  -artères.  Le  fecours  le 
plus  affuré  ,  le  plus  aifé  à  mettre  en  pratique  , 
&  qu’on  a  toujours  très- promptement  à  fa  difpo* 
lition  ,  c’eft  la  cautérifation  du  vaiffeaü.  Au  moyen 
d’un  ftylet  ,  füffifamment  chauffé  pour  que  l’adion 
du  feu  puifî'e  crifper  les  bords  de  la  plaie  du  vaif- 
feau  ouvert  ,  M.  Maurain  ,  fuivant  le  précepte 
donné  fur  ce  point  par  Mauriceau  ,  dans  fes  Obfer- 
vations  fur  les  accoucheméns  ,  arrêta  le  fang  fur¬ 
ie-champ.  Il  avoit  contenu  la  langue  avec  les  doigts 
de  la  main  gauche  ,  pendant  qu’un  afiiftant  pin¬ 
çait  le  nez  de  l’enfant  pour  lui  faire  tenir  la  bou¬ 
che  ouverte.  Ce  procédé,  fuivant  l’Obfervateur , 
eft  préférable  a  la  comprefîion  qu’il  dit  ne  pouvoir 
fervir  ;  aux  ftyptiques  que  Dionis  propofe  ,  &  qu’on 
ne  peut  maintenir  en  place  ;  &  à  la  ligature  propo- 
fée  par  Guillemeau ,  dont  il  peut  réfulter  des  fuites 
très-fâcheufes  ,  fuivant  ce  que  dit  Riolan  ,  qui  af- 
fure  que  ce  dernier  moy^'en  a  caufé  des  convulfions 
à  la  langue  des  enfans  fur  qui  on  l’a  voit  pratiqué, 
&  que  plufieurs  ont  péri  par  la  gangrené.  Les  Ob- 
fèrvations  de  M.  Faure  prouvent  que  la  compref- 
fion  peut  être  employée  avec  fuccès  ;  mais  elle  ne 
peut  pas  être  confiée  à  un  bandage  ;  c’eft  le  Chi¬ 
rurgien  liii-même  qui  doit  contenir  l’appareil  par 
lequel  il  met  obftacle  à  l’efFufion  du  fang. 

La  cautérifation  de  l’artère  ranine  fauva  h  vie 
à  l’enfant  dont  parle  M.  Maurain ,  mais  il  n’en  fut 
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pas  mieux  difpofé  k  la  fuccion  du  lait  de  fa  noi^- 
rice  :  on  lui  préfentoic  envain  le  matnmelon.  Ce 
Chirurgien  ,  ^ans  un  nouvel  examen  de  la  langue  ^ 
obferva  5  au  bord  inférieur  latéral^  gauche  de  cet 
organe ,  une  bride  qui  l’attachoit  à  la  bafe  de  la 
mâchoire  inférieure  ,  &  qui  gênoit  le  mouvement  de 
la  langue  en  empêchant  qu’elle  ne  pût  être  portée 
en  avant.  Cette  bride  fut  coupée  d’un  coup  de  ci- 
feaux;  à  l’inftant  même  la  langue  put  fe  mouvoir 
librement  vers  le  bord  antérieur  &  de  l’autre  côté 
de  la  bouche  :  une  perquifition  de  ce  côté  y  fit  re¬ 
marquer  une  bride  pareille  \  elle  fut  coupée  de  mê¬ 
me  :  après  cette  opération  ,  l’enfant  porta  fa  langue 
au-delà  des  lèvres  &  prit  le  teton  ,  ce  qu’il  n’a- 
voit  pu  faire  auparavant.  Il  étoit  alors  au  quatrième 
jour  de  fa  naiffance. 

Ce  fait  fervit  à  réveiller  l’attention  de  l’Auteur  v.  Observ, 
dans  deux  autres  occafions.  On  lui  fit  voir  ,  en  même, 
1747,  un  enfant  qui  avoir  entre  la  partie  latérale 
droite  de  la  langue  &  le  bas-fond  de  la  bouche  , 
une  adhérence  qui  formoit  à  côté  du  frein  une 
efpèce  de  conduit  finueux.  M.  Maurain  y  introduifit 
une  fonde  fur  la  cannelure  de  laquelle  il  glifîa  un 
biftouri  pour  couper  la  cohélion  ou  bride  longitudi¬ 
nale  qui  gênok  les  mouvemens  dont  la  langue  eft 
fufceptible  ;  il  ne  fortit  que  quelques  gouttes  de 
fang  ,  &  cet  enfant  put  teter  fur-Ie-champ  ,  ce 
qu’il  lui  avoit  été  impofîible  de  faire  jufques-îà. 

Des  cifeaux  moufles ,  de  l’aveu  même  de  M.  Mau¬ 
rain  ,  auroient  été  plus  commodes  pour  cette  opé¬ 
ration.  Il  n’auroic  pas  fallu  tenir  d’une  main  la 
fonde  &  le  biftouri  de  l’autre;  on  auroit  évité  plus 
fûrement  le  danger  de  blefler  l’enfant  s’il  eût  fait 
quelques  mouvemens,  &  eu  la  liberté  d’afîujettir 
les  parties  avec  le  pouce  &  l’indiçateur  tie  la  main 
gauche  ,  à  la  maniéré  dont  M.  Faure  le  recom- 
inande.  M,  Maurain  prefcrit  la  précaution  de 


VI.  Observ. 
par  le  même. 


Vïl.  Observ. 
par  le  même. 
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par  M.  Ser- 
NiN  ,  Chirur¬ 
gien  de  l’Hô¬ 
pital  de  Nar¬ 
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faire  pincer  le  nez  à  Tenfanc  ,  afin  de  l’obtiger  h 
tenir  la  bouche  ouverte.  Il  obferve  que  la  réunion 
des  parties  divifées  n’eft  pas  à  craindre  ,  &  qu’en 
tout  cas  ,  pour  Tempêcher  ,  il  fufîic  de  paffer  de 
temps  en  temps  le  doigt  dans  l'endroit  ou  étoient 
les  brides. 

-Une  Sage-femme  avoit  pris  fur  elle  de  couper 
le  filet  à  un  enfant  nouveau-né  ,  &  malgré  c^te 
opéî'âtiôn  .  il  ne  put  prendre  le  mammeîon  libre¬ 
ment  ni  de  fuite  ;  il  y  alloit  par  fecouffes.  M.  Mau- 
rain  examina  ta  bouche ,  &  apperçut  deux  brides 
une  de  chaque  coté.  L’une  avoit  au  moins  quatre 
lignes  de  longueur,  &  gènoit  obliquement  le  mou^ 
vement  de  la  langue  ;  l’autre  étoic  très-courte  &  le 
bridoit  forcement.  Elles  furent  coupées  avec  des 
cifeaux  ,  &  l’enfant  teta  librement  a  l’inflant 
même. 

Semblable  difpofition  a  été  obfervée  par  l’Au^ 
teur  fur  un  enfant  de  fix  ans,  qui  avoit,  par  cette 
caufe  ,  une  difficulté  de  parler.  Il  avoit  eu  le  feor- 
buc  a  l’âge  de  trois  ans.  L’une  des  brides, &  la  plus 
épaifie  étoic  très-courte  ,  &  répondpit  au  milieu  de 
la  langue  du  côté  droit  ;  l’autre  à  gauche  étoit  plus 
longue  &  afîez  mince  ,  &  correfpondoit  à  la  dent 
canine  :  elles  furent  coupées.  La  gauche  ne  rendit 
pas  une  feule  goutte  de  fang  ,  &  l’autre  en  four¬ 
nit  fort  peu.  L’enfant  recouvra  bientôt  la  faculté 
de  prononcer  très-diftindemenc. 

M.  jSernin  ,  Chirurgien  à  l’Hôpital  de  Narbonne, 
a  communiqué  plus  récemment  a  l’Académie  une 
Obfervation  très-détaillée  fur  l’adhérence  de  la  lan¬ 
gue  à  la  mâchoire  inférieure.  Une  femme  de  Nar¬ 
bonne  accoucha,  en  17^7,  fort  heureufement,  d’une 
fille  qui  parut  d’abord  très-bien  conftituée ,  &  etoiX 
d’un  embonpoint  admirable  ;  màis  dès  que,  la  mere 
voulut  lui  donner  à  teter  ,  cet  enfant  ne  faifit  1® 
mammeîon  que  du  bout  des  lèvres  ,  &  le  ({nittâ. 
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coût  de  fuite.  L’inutilité  de  plufieur^  tentatives  donna 
de  l’inquiétude  ;  le  Chirurgien  ordinaire  de  la  mai- 
fon  fut  confuité ,  il  examina  la  bouche  à  diitéren- 
ces  reprifes  ,  Sc  ne  découvrit  pas  la  caufç  qui  eni- 
pèchoit  ladion  de  teter.  L’enfant  ,  qui  ne  prenqit 
que  très-peu  de  nourriture,  dépériifoit  à  vue  d’œil. 

Trois  Maîtres  en  Chirurgie  &  un  Médecin  fu¬ 
rent  affemblés  en  confultation  :  ils  furent  étonnés 
de  voir  l’enfant  faifir  le  mammelon  de  la  merc 
avec  vivacité  ,  le  quitter  promptement  &  fe  donner 
des  agitations  qui  fembloient  prouver  également  le 
befoin  de  teter  &  la  peine  de  ne  pouvoir  y  réuflir. 
Les  confultans  ayant  fait  leurs  recherches  &  leurs 
obfervations  ,  décidèrent  que  cet  enfant  n’avoit 
d’autre  défaut  apparent  que  celui  de  n’avoir  pas  la 
langue  auffi  longue  que  les  autres  enfans  de  fon 
âge.  Ils  ne  confeillèrent  à  la  mere  autre  chofe  que 
de  traire  fon  lait  ôc  de  le  fervir  k  fon  enfant  avec 
une  petite  cuiller  ,  &  en  cas  d’infuffifance  ,  d’y 
ajouter  du  lait  de  vache  ou  de  chèvre &  d’eflàyer 
de  temps  en  temps  de  lui  préfenter  fon  teton  ou 
celui  d’autres  nourrices.  C’eit  de  cette  maniéré  que 
l’enfant  fut  nourri  pendant  treize  mois  ,  fans  avoir 
jamais  pu  réuffir  k  le  faire  teter. 

Dans  ces  circonftances  ,  M.  Sernin  fut  appellé 
pour  voir  cet  enfant.  Son  premier  afped  le  frappa. 
Il  étoit  en  marafme  ;  le  lait  de  la  mere  étoit  de 
bonne  qualité,  &  en  quantité  plus  que  fuffifante 
pour  bien  nourrir  fon  enfant.  De-lk  on  avoit  con¬ 
clu  précédemment  que  le  défaut  de  nutrition  dé- 
pendoit  en  cet  enfant  d’un  vice  intérieur.  L’examen 
de  la  bouche  fait  par  M.  Sernin  ,  lui  fit  appercevoir 
la  langue  fort  courte  ,  éloignée  des  dents  incifîves 
d’environ  un  demi-pouce.  Elle  étoit  adhérente  dans 
toute  fa  largeur  k  la  mâchoire  inférieure  ,  n’ayant  de 
libre  depuis  l’adhérence  jufqu’au  bout  de  la  pointe 
qu  environ  deux  lignes  de  longueur  :  on  ne  voyoic 
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par-deffous  aucuh  veflige  de  filet  ni  de  bride.  M.  Ser- 
nin  crut  devoir  agacer  la  langue  pour  obferver  de 
quels  mouvemens  elle  feroit  capable  ;  il  fit  un  pe¬ 
tit  pinceau  de  linge  fin  ,  qu’il  trempa  dans  un  peu 
de  miel  liquéfié  ,  &  avec  lequel  il  frotta  la  furface 
de  cet  organe  :  par  ce  moyen  ,  plufieurs  fois  répété 
il  vit  clairement  que  la  langue  étoit  extraordinaire¬ 
ment  gênée  dans  fes  mouvemens  naturels  :  à  mefure 
qu’on  la  touchoit,  elle  faifoit  des  petits  efforts  de  fa 
bafe  vers  fa  pointe  :  lorfqu’on  ceflbit  les  agacemens 
il  paroilToit,  vers  le  milieu  de  fa  face  fupérieure , 
un  renflement  très-confidérable  ,  occafionné  par  la 
rétraélion  en  tous  fens  des  fibres  mufculeufes  qui 
compofent  cet  organe  ,  lefquelles  étoient  retenues 
dans  cet  état  de  gêne  par  l’adhérence  vieieufe  , 
caufe  principale  du  mauvais  état  de  l’enfant.  La  lan¬ 
gue  étoit  plus  courte  ,  plus  épaiflb  ,  plus  ferme  , 
que  dans  l’état  naturel  ;  elle  ne  pouvoit  ni  s’allon¬ 
ger,  ni  fe  replier,  ni  faire  aucun  mouvement fuf- 
fifant  pour  extraire  le  lait  du  mammelon  d’une  nour¬ 
rice,  &  à  plus  forte  raifon  l’enfant  n’auroit  pu  par¬ 
venir  dans  cet  état  infortuné  ,  à  articuler  aucune 
parole. 

M.  Sernin  ,  après  un  mûr  examen  ,  jugea  qu’on 
pouvoir  ,  fans  rien  offenfer  ,  difîequer  l’adhérence 
contre-nature  avec  prudence  ,  &  qu’il  procureroit 
par-là  la  liberté  des  mouvemens  de  la  langue.  H 
procéda  à  cette  opération  de  la  manière  fuivante. 

Ayant  fitué  l’enfant  en  travers  fur  les  genoux  d’une 
perfonne  aflife  fur  un  tabouret ,  au  grand  jour ,  u 
introduifit  d’un  côté  ,  entre  les  dents  molaires  ,  en 
forme  de  bâillon  ,  un  petit  bâton  avivé ,  de  demi- 

pied  de  long,  mollement  garni  &  recouvert  o  une 

peau  blanche  :  il  fut  contenu  par  M.  Caffort ,  alors 
gagnant- raaitrife  en  Chirurgie  à  l’Hôtel  -  ® 

Narbonne,  afin  que  la  bouche  refilât  ouverte , 
laifîer  toute  liberté  à  l’Opérateur.  Placé  ^ 


SUBLING'UALES*  417 

malade  ,  celui-ci  renverfa  légèrement  la  tete  de  cet 
enfent  entre  fes  genoux,  &  relevant,  avec  le  doigt 
indicateur  &  celui  du  milieu  de  la  main  gauche , 
le  petit  bouc  de  la  langue  ,  il  en  difféqua  le  del- 
lous  avec  un  (calpel  a  lancette.  Il  oblerva  de  ne 
point  s’approcher  du  corps  de  cet  organe  ;  il  ab- 
forboic  le  fang  à  mefure  qu’il  opéroit  ;  fa  circon- 
fpedion^  avoit  fur -tout  pour  objet  d’éviter  la  lé- 
fîon  des  artères  &  des  veines  ranines  ,  qu’il  regar- 
doit  avec  raifon  comme  l’écueil  le  plus  redouta¬ 
ble  dans  cette  opération.  Après  avoir  divifé  l’adhé¬ 
rence  d’environ  un  demi- pouce  de  profondeur  ,  M. 
Sernin  ôta  le  bâillon  :  l’enfant  donna  fur-le- champ 
des  lignes  de  fatisfadion ,  en  allongeant  la  langue , 
la  tirant  hors  de  la  bouche  ôc  la  retirant  plufîeurs 
fois  de  fuite.  / 

Quoique  le  bourrelet  fublingual  eût  été  difféqué 
uniformément  ,  on  apperçut  que  l’enfant  droit  la 
langue  à  gauche  ,  par  la  commiffure  des  lèvres  de 
ce  côté.  ILe  fond  de  la  bouche  ayant  été  examiné 
de  nouveau  au  moyen  du  bâillon  placé  du  côté 
droit ,  on  découvrit  une  petite  bandelette  charnue 
qui  partoit  du  bord  de  la  langue  vers  le  milieu  de 
fon  corps  ,  &  qui ,  palTant  par-delTus  le  bord  des 
gencives ,  alloit  fe  terminer  a  la  face  interne  de  la  joue 
gauche.  M.  Sernin  porta  une  fonde  cannelée  fous  cette 
bandelette  ;  â  fa  faveur  il  fit  glifîer  une  branche  de 
cifeaux  droits  pour  couper  d’un  feul  coup  cette  adhé¬ 
rence  latérale  ;  alors  la  langue  fordt  fans  aucune 
gêne  par  le  milieu  de  la  bouche. 

Il  vint  très  -  peu  de  fang  par  cette  opération  : 
on  lava  la  bouche  de  l’enfant  avec  un  mélange 
d’eau  &  de  vin  dans  lequel  on  avoit  fait  fondre  un 
peu  de  fucre  ;  &  demi -heure  après  ,  M.  Sernin 
fut  très  -  fadsfait  de  lui  voir  remuer  la  langue  en 
tous  fens  ,  librement  &  fans  qu’il  y  eût  la  moin¬ 
dre  teinte  de  fang.  Au  bout  d’une  heure  ,  on  pré- 
Tome  V.  Ggg 
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fentala  mammellek  l’enfant  j  ilia  faifit avec avidit ' 
&  on  fut  obligé,  pour  ainli  dire  ,  de  l’en  arracher’ 
dans  la  crainte  qu’il  ne  fe  gorgeât  d’une  trop  grande 
quantité  de  lait  ,  &  qu’il  ne,  périt  d'indigeftion. 
feule  précaution  qu’on  prit ,  fut  de  ne  pas  le  livrer 
à  fon  appétit  pendant  huit  ou  dix  jours  :  on  fe  con¬ 
tenta  ,  par  rapport  au  mal  local ,  de  paffer  plufieurs 
fois  par  jour  dans  la  divifion  du  deflbus  de  la  langue 
îe  bout  du  doigt  ,  ou  un  pinceau  trempé  dans  de 
l’eau  ifucrée  ou.  miellée.  ,  Au  bout  de  quinze  jours 
l’enfant  étoit  méconnoiffable  ,  par  l’embonpoint  qu’il 
reprit  ;  cette  petite  fille  jouiffoit  d’une  parfaite  famé 
lorfqùe  M.  Sernin  a  communiqué  ce  fait  k  l’Acadé¬ 
mie  deux  ans  après  la  cure  ,  dont  le  fuccès.a  été  très-, 
complet  ;  puifque  l’enfant  parloit  aufîi  diftindement 
que  peuvent  le  faire  tous  ceux  de  fon  âge. 

Cette  Obfervation  conlirme  celles  de  MM.  Mau- 
rain  &  Faure  :  elles  ferviront  k  réveiller  l’attention 
de  faire  examiner  foigneufement  les  enfans  nou- 
veaux-nés ,  furtout  k  Paris  ,  d’où  ils  font  envoyés 
quelquefois  fort  loin  en  nourrice  :  &  dans  le  cas 
où  on  reconnoîrroit  le  bourrelet  charnu  ■  fous  la 
langue ,  ou  des  adhérences  latérales  que  l’expérience 
a  montré  pouvoir  échapper  k  une  recherche  trop 
fuperficieîle  ^  on  fe  conduira  comme  ces  habiles 
Maîtres  font  fait  avec  autant  d’intelligènce  que  de 
fuccès: 

De  toutes  les  tumeurs  fublinguales  ,  celles  donc 
les  Auteurs  ont  le  plus  parlé  ,  font  connues  fous 
le  nom  de  grenouillettes.  Nous  renvoyons  à  ce  qui 
a  été  dit  dans  le  troifième  tome  des  Mémoires  de 
l’Académie  ,  pages  4^^  &  fuivantes ,  fur  le  carac¬ 
tère  de  cette  maladie  &  fur  les  vues  curatives  que 
prefcrit  fa  nature  ,  mieux  connue  que  par  le  paffe.  Les 
Obfervateurs  ont  quelquefois  donné  le  nom  de  gf-e* 
nouillettes  k  des  tumeurs  fongueufes  placées  fous  la 
langue ,  mais  qui  ne  dévoient  pas  être  appellées  ainh^ 
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ü  elles  n’étoient  pas  formées  par  un  amas  d  hu¬ 
meur  falivaire.  Cette  maladie  a  été  le  fujet  d  une 
des  premières  Gbfervations  communiquées  à  l’Aca¬ 
démie  lors  de  fon  étabüffement. 


Ville  deBerg-Saint-Vinox,  âgée  de  trente-huit  ans , 
avoir  dans  la  bouche  une  tumeur  confidérable  qui  m.  Clerc, 
J’empêchoic  depuis  longtemps  de  parler  ,  &c  qui  la  „ 

menaçoit  de  fuffocation.  La  racine  de  cette  tumeur  sJ^yinox. 
étoit  fous  la  langue  ,  elle  rempliffoit  toute  la  bouche 
par  fon  volume ,  &  fa  faillie  extérieure  étoit  du  vo¬ 
lume  d’un  œuf  de  canne.  Son  origine  datait  de  vingt- 
deux  ans  :  dans  fes  progrès  elle  avoit  poufle  les  dents 
de  l’une  &  l’autre  mâchoire  en  dehors.  On  fentoit  ^ 

quelques  points  de  fluduation  à  fa  furface  ;  d’autres 
endroits  oifroient  une  grande  dureté.  La  malade , 
qui  pouvoir  à  peine  refpirer  ,  demandoit  du  foula- 
gement  ;  plufieiirs  confultans  jugèrent  qu’on  ne  devok 
pas  toucher  a  cette  tumeur  ;  mais  le  cas  étant  de¬ 
venu  très-urgent  ,  la  malade,  confentit  a  fe  -laifîer 
donner  un  coup  de  trois-carts  ,  moyen  de  foulagement 
propofé  par  M.  Clerc ,  Chirurgien-Major  de  l’Hô¬ 
pital.  Il  fit  la  pondion  à  l’endroit  de  la  tumeur  qui 
lui  parut  le  plus  mollet,  du  côté  extérieur.  Il  fortit 
par -la  cannule  une  liqueur  jaunâtre  ,  épaiffe  ,  telle 
qu’on  la  trouve  dans  les  grenouilletces.  On  aggran- 
dit  l’ouverture  avec  le  biftouri ,  ôc  l’on  tira  ,  du 
foyer  de  cette  tumeur  ,  environ  une  livre  de  ma- 
.  tiere  fablonneufe  ,  de  couleur  cendrée  •&  fans  mau- 
vaife  odeur.  L’incifion  ne  donna  point  de  fang. 

A  peine  les  corps  étrangers  eurent-ils  été  tirés,  que 
la  malade  commença  à  articuler  ,  ce  qu’elle  n’avoit. 
fait  depuis  long-temps.  M.  Clerc  crut  que  ,  pour 
obtenir  une  guérifon  radicale  ,  il  falloir  détruire  une 
partie  du  kyfte  ,  &  pour  cet  elFet ,  il  le  toucha 
quelquefois  ,  dans  la  fuite  des  panfemens ,  avec  une 
tauffe  tente  de  linge  trempé  dans  une  diffolution  de 
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mercure.  La  guérifon  fut  parfaite  en  un  mois  ;  la 
langue  reprit  peu-à-peu  les  dimenfions  qu’elle  avoit 
perdues  &  fe  rétablit  dans  fa  place  naturelle.  ]V[ 
Clerc  termine  Ion  obfervation  en  difant  que  cette 
Religieufe  qu’il  avoit  vue  ne  pouvant  prefque  plue 
refpirer  ,  mangeoit  &  parloit  comme  avant  fa  rna- 
ladie  ,  aulR-bien  que  tout  le  monde. 

Les  accidens  furvenus  étoient  l’eifet  du  volume 
énorme  de  la  tumeur,  &  le  traitement  fut  fort  ap¬ 
prouvé  ,  au  rapport  de  MM.  Cofte  &  de  la  Paye , 
en  date  du  vingt- fix  Mai  1732.  ’ 

On  ne  doit  pas  donner  indiftindement  pour  pré¬ 
cepte  de  confumer  le  kyfte ,  ni  même,  de  faire  une 
incifion  a  la  tumeur  :  j’ai  eu  occalion  de  traiter  une 
grenouillette  allez  confidérable  par  une  voie  plus 
limple. 

ïi.  Obsérv.  Il  y  a  environ  quatre  ans  qu’un  Cavalier  du  Guet, 
parM.Louis.  jeune  &  bien  portant  ,  vint  me  confulter  pour  une 
tumeur  qui  lui  gênoit  les  mouvemens  de  la  langue , 
&  nuifoit  notablement  à  toutes  les  fondions  qu’ils 
dévoient  exécuter.  Une  finuofité  ,  qui  partageoit 
cette  tumeur  en  partie  droite  &  en  partie  gauche, 
me  fit  foupçonner  qu’elle  étoit  formée  par  deux  facs 
adollés  5  il  y  avoit ,  à  la  partie  antérieure  de  chaque 
coté  &  fur  la  même  ligne  ^  une  efpèce  d’aphrhe; 
c’étoit  l’orifice  falivaire  un  peu  dilaté  &  bouché 
par  une  matière  vifqueufe  car  ayant  introduk 
fans  peine  dans  ces  points,  un  petit  ftylet  boutonné, 
je  pénétrai  dans  le  double  foyer  de  la  tumeur ,  & 
il  en  fortit  une  matière  falivaire  épaiffie  en  forme  de 
glaire  d’eeuf  :  l’adion  de  la  langue  Pexprimoit  alors 
avec  moins  d’effet  que  la  prelîion  faite  avec  le  doigt. 
Je  mis  un  petit  ftylet  de  plomb  dans  cLaque  ori¬ 
fice.  Au  bout  de  deux  jours  ,  le  malade ,  fi  1 
peut  appeller  de  ce  nom  celui  qui  portoit  ces  tu¬ 
meurs  fublinguales  ,  vint  me  voir  :  je  vuidai  de 
nouveau  les  fac§  tuméfiés  ,  &  je  mis ,  dans  chaque 
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orifice  ,  un  fil  de  plomb  plus  gros  que  le  premier. 

Je  recommandai  à  ce  Cavalier  de  vuider  les  tumeurs 
tous  les  marins  après  avoir  oté  le  plomb  ,  &  de  Te 
remettre  enfuite.  Au  bout  de  quinze  jours  ,  les  ori¬ 
fices  fùrent ,  par  leur  dilatation  continuée  ,  à  l’abri 
du  refferrement  ;  la  falive  n’a  plus  été  retenue, & 
les  grenouillettes  ne  fe  font  pas  reproduites.  Voilà 
un  traitement  très-doux  &  fort  fimple  ,  dont  le 
fuccès  ,  fondé  en  raifon ,  n’a  pas  trompé  mon  ef- 
pérance. 

Les  progrès  de  la  tumeur  ne  permettent  pas  tou-  iii-Observ* 
jours  une  cure  auili  favorable.  M.  Boinet,  ^.ncieU; 
Chirurgien  en  chef  de-  rHôtel-Dicu ,  à  Aix  en  Pro-  en  Chirurgie, 
vence  ,  nous  a  envoyé  le  détail  de  là  maladie  d’une  ^ 
femme  de  vingt-cinq  ans  qui  fe  préfenta  audit  Hô¬ 
tel-Dieu  ,  le  quinze  Mars  17^^ ,  ayant  une  tumeur' 
énorme,  laquelle  rempliflbit  non-feulement  la  plus 
grande  partie  delà  bouche  ,  mais  fortoit  à  moitié 
au  dehors.  Les  deux  dents  incifives  fupérieüres  du 
côté  gauche ,  étoient  logées  dans  une  dépreffiori  de 
la  tumeur  ,  &  la  canine  du  même  côté  ,  déjettée 
par  le  volume  de  cette  maffe  ,  avoit ,  par  fa  pointe  , 
percé  la  lèvre  près  de  la  commifîure.  L’afped  de 
cette  perfonne  étoit  effrayant  :  on  voyoit  découler 
de  la  partie  la  plus  déclive  de  la  tümcur  ,  par  une 
ouverture  circonferite ,  une  humeur  muqueufe.  La 
langue  ne  s’appercevoit  point";  elle  étoit  repoufTéè 
en  arriéré  ,  &  depuis  près  d’un  mois  la  malade  ne 
fubfiftoit  plus  que  par  des  alimens  liquides  qu’elle 
étoit  obligée  de  porter  vers  le  fond  du  gofier  ,  à 
la  faveur  d’un  biberon.  Il  ne  lui  étoit  pas  poflîble 
de  donner  le  moindre  renfeignement  fur  fon  état  ; 
car  à  peine  pouvoit-elle  produire  quelques  fons  mal 
articulés  ;  mais  les  perfonnes  qui  l’accompagnôient 
dirent  qu’on  pouvoir  attribuer  la  première  caufe  de 
ce  mal  à  l’extraélion  d’une  dent  ,  avec  laquelle  on 
emporta  une  grande  portion  de  l’alvéole  :  la  dou- 
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leur  &  le  .  gonflement  qui  furvinreiit  s’étant  diflipés 
il  refta  une  petite  dureté  fous  la  langue  à  côté  du 
frein  :  on  en  fit  d’abord  affez  peu  de  cas  ,  elle  fubfifta 
environ  fix  mois  n’ayant  que  le  volume  d’une  nob 
fette  ;  mais  la  '  tumeur  ayant  fait  infenfiblement  des 
progrès  ,  la  malade  demanda  du  fecours.  Un  Chi¬ 
rurgien  fit  une  opération  par  laquelle  il  fe  con¬ 
tenta  d’emporter  la  fommité  de  cette  grofîeur  au 
niveau  du  frein  de  la  langue»  Malgré  tous  les 
moyens  qu’on  croit  qu’il  employa  pour  empêcher 
la  repullulation ,  elle  eut  lieu  &  parvint  par  de- 
^grés  au  volume  où  M.  Boinec  Ta  obfervée.  Les 
quatre  dents  incifives  ,  les  deux  canines  &  les  pre¬ 
mières  molaires  de  la  mâchoire  inférieure  ,  furent 
chaflées  de  leurs  alvéoles  par  la  compreffion  que 
la  tumeur  avoit  exercée  contre  elles.  L’état  de  la 
malade  étoit  fort  menaçant ,  &  M.  Eoinet  jugea  qu’il 
n’y  avoit  d’autre  moyen  de  prévenir  une  fuffocation 
prochaine  que  l’extirpation  de  la  tumeur.  Il  y  pré¬ 
para  la  malade  par  les  remèdes  généraux  &  par  des 
boRiillôns  ralFraîchifîans  &  apéritifs  pour  plus  grande 
précaution;  car  il  étoit  perfuadé ,  d’après  nos  Ob- 
îèrvations  fur  ce  genre  de  maladie,  inférées  dans 
le  troifième  tome  des  Mémoires  de  l’Académie , 
que  le  vice  étoit  purement  local  &  dépendant  de 
la  mauvaife  difpofition  des  folides.  Il  procéda  à 
l’opération  avec  la  circonfpeèlion  qu’exigeôit  le  lieu 
qu’occupoit  la  tumeur  ,  fur-tout  aux  environs  des 
artères  &  dés  veines  ranules  :  heureufement  la  bafe 
étoit  circpnfcrite ,  &  le  doigt  fervoic  toujours  de 
guide  à  l’inftrument  tranchant.  L’extirpation  de  la 
tumeur  laifla  un  grand  vuide  ,  qui  fut  rempli  de 
charpie  sèclie  :  la  mâchoire  inférieure  parut  aheree  , 
M.  Boinet  la  rugina  en  diflerens  points  couvrit 
ces  endroits  avec  de  la  charpie  ou  sèche  ou  imbibee 

d’êfprit  de  vin.  Il  fe  fit  quelques  exfoliationsp  en 

les  attendant ,  les  chairs  qui  avoient  de  la  difpofi^^^® 
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k  devenir  fongue U fes  ,,  furent  réprimées  jpar  les 
rnoyens  convenables  ;  enfin.j  au  bout  de  trois  mois, 
il  y  eut  une  cicatrice  ferme  &  ii  régulière  9  q^e 
la  langue  pxeçuE^itqus  Xes  mouvemens  avec  facilitéi, 
fans  aut^o  chaugement-dans  l’articulation  de  ia  voix 
que  celui  qui  réfblte  de  la  perte,  des.  dents.  Il  ne 
refte  ,  pour  toüte  iidilformité  à:  la  perfonne  » 
l’enfoncement  déjà  îèvfe  inférieure' ,  ce  qui  eft  or¬ 
dinaire  à  toutes  1  celles  à  qui  les  dents  manquent 
à  cet  endroit.  La  durée  de  la  cure  auroic  été  bien 
moijns  longue  fans  la  complication  de- la  carie  de 
la  mâchoire  inférieure.  Cette  opération  fait  honneur 
à  la  dextérité  de  aux  lumières  de  M.  Boinet. 

§.  I  V. 

De  la  RefctJJion  des  Amygdales  tuméfiées» 

Il  y  a  dans  l’arriefe-bouche  ,  de  chaque  côté  , 
derrière  le  voile  du  palais  ,  un  corps  glanduleux 
d’une  ftruâ:ure  particulière  ,  auquel  on  n’a  pas 
trouvé  de  conduit  ^excréteur  :  l’on  a  donné  à  ces 
corps  le  nom  d’amygdales.  :  Ils  font  fort  fujets  à 
un  engorgément  inflammatoire  ,  qui  gêne  princi¬ 
palement  la  déglutition:  cette  inflammation  conflitue 
la  plus  fréquente  &  la  moins  dangereufe  efpèce  d’ef- 
quinancie.  L’expérience  a  montré  que  la  réfolution , 
fi  défirable  en  général  dans  les  tumeurs  inflamma¬ 
toires  ,  écoit  dans  ce  cas- ci  une  terminaifon  moins 
favorable  que  la  fuppuradon.  Quand  il  fe  forme  un 
abfcès  dans  l’amygdale  ,  fon  ouverture  fpontanée 
ou  celle  que  l’Art  y  fait  ,  procure  un  affaiflément 
plus  complet  des  parois  émincées  fur  le  centre  ou 
foyer  qui  contenoic  le  pus  :  par  la  réfolution  au 
contraire  ,  le  corps  glanduleux  ne  fe  détuméfie 
pas  auffi  parfaitement  ce  qui  refie  d’engorge- 
menc  femble  être  dans  ces  glàndês  une  difpofition 
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à  s’enflammer  \A\is  aifément  dans  un  autre  ca 
&  le  retour  plus  ou  moins  fréquent  de  ces  ’ 
xions  de  gorge  dans  lefquelles  le  corps  glanduleux 
augmente  l'uccefli  vement  en  dimerifion  Contre-na¬ 
ture  permanente  produit  enfin  un  gonflement  ha¬ 
bituel  fort  gênant ,  que  les  bons:  Auteurs  oiu  connu 
&  parfaitement  décrit ,  &  contré  i  lequel  on  a  tou¬ 
jours  invo(jué  les  fecours  de  la  Chirurgie. 

Ceux  qui  ont  rejetté  cette  Médecine  efficace  ont 

montré:  nu  trop  de  timidité  ,  ou  trbp  peu  de  lu¬ 
mières  :  L’opération  nécefîaire  n’efl:  ni  datigereufe 
ni  difficile  :  quand  on  ne  l’a  pas  regardée  fou^^es 
deux  afpeâs ,  on  ne  l’envifageôit  pas  fous  fdn  vrai 
point  de  vue.  Le  feul  mot  d’amputation  des  amyg¬ 
dales  a  pu  jetter  de .  la  crainte  dans  les  meilleurs 
efprits  :  mais  ce  terme. ,  bien  entendu  &  expliqué 
par  le.  fàit  qu’il' fignffi^^^  ne  préfente  qu’uné  opé¬ 
ration  auffi  fimple  que  falutaire.  La  Chirurgie  de¬ 
vient  plus  douce  à.méfure  qu’on  en  conçoit  mieux 
les  principes  :  ils  nous,  feront  Gonnoitre  les  cas  où 
de  Amples  fcarifications  peuvent  procurer  le  dégor¬ 
gement  ,  qu’il  efl:  inutile  de  chercher  alors  par  l’ex¬ 
tirpation  de  la  partie  tuméfiée.  ^ 

•  L’engorgemènt  des  amygdale^  élf  le  fujet  dè’l’ac*^ 
tendon  de  Celfe  eii  trois  endroits  de  fa  Médecine.. 
Il  donne  d’abord  des  confeils  préfervatifs  à  ceux 
qui  font  fujets  aux  maux  de  gorge  (æ).  Ils  doivent 
fe  laver  journellement  la  tête:  &  la  bouche  avec 
..de^  l’eau  froide toute  application  ou  travail  d’e^rit, 
après  avoir  mahgév^  leur  efl  particuliérement  inter¬ 
dit  :  ils  fe  mettront  a;  l’abri  des  fluxions  >  en  évi¬ 
tant. le  changement  de  l’air  ,  du  lieu  &  des  eaux 
qui  leur  font  convenables.  Lorfqn’ils  vont  au  fblêil, 

ils  doivent  avoir  la  tête  couverte  ,  afin -qu’elle  ne 
.  (a) 'A.  Corne/.  Celf.  de  Re  Meâicâ  ,  AinieloYeen  ^  h 
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séchaulFe  pas:,&  qu’eiie  ne  foie  point  expofee  a  etre  re¬ 
froidie  fübitementà  l’occanon  des  nuages  qui  lor- 
menc  tout-à-Goup.  Il  convient  aufîi  ,  ajoute  Celle , 
de  fe  faire  rafer  la  tête  à  jeun  ,  après  la  parfaite  di- 
geftion  des  alimens  ,  &  de  ne  lire  ni  écrire  lorf- 
qu’on  a  mangé.  Dans  un  autre  Chapitre  (û)  ,  il 
parle  du  gonflement  inflammatoire  des  amygdales: 
s’il  efl:  porté  au  point  d’empêcher  la  refpiration  , 
ir  malade  doit  garder  le  lit  ,  s’abftenir  de  tout  ali¬ 
ment  ,  ne  boire  que  de  Peau  chaude  ;  il  faut  lui 
procurer  la  liberté  du  ventre  ,  lui  faire  ufer  de 
gargarifmes  avec  la  décoèlion  de  figues  ;  expofer 
long-temps  les  parties  extérieures  k  la  vapeur  de 
Peau  chaude  ,  &  continuer  jufqu’k  ce  que  les  glan¬ 
des  fuppurent  &  s’ouvrent  d’elles-mêmes  ;  fans  quoi 
on  y  feroit  une  incifion.  Telle  efl:  la  méthode  cura¬ 
tive  de  l’inflammation  des  amygdales  ,  ou  l’on  voit 
qu’il  n’efl:  fait  aucune  mention  du  premier  &  prin¬ 
cipal  fecours  que  la  Médecine  perfedionnée  oppofe 
aux  cas  inflammatoires  ,  Sc  qu’elle  emprunte  de  la 
Chirurgie  :  çe  font  les  faignées  plus  ou  moins  ré¬ 
pétées  ,  fuivant  les  circonfl:ances.  Enfin  Celfe  parle 
de  l’opération  convenable  aux  amygdales  qui  font 
reftées  gonflées  dures  a  la  fuite  de  l’inflamma¬ 
tion  :  on  ne  peut  s’exprimer  plus  brièvement  qu’il 
le  fait.  Dans  le  cas  ,  dit  -  il  ,  où  eljes  ne  font 
recouvertes  que  d’une  membrane  fort  Imkrce  ,  il 
faut  les  emporter  en  les  ratifiant  k  l’entoür  avec 
le  doigt.  Si  l’on  ne  réufiit  point  ainfi ,  on  les  faifira 
au  moyen  d’une  érigne  ,  pour  les  retrancher  avec  le 
biftouri  (è). 

(a)  Lib.  VI.  Cap.  X.  Edit.  Almeloveen  :  &  Edit.  Va^rt ,  Gap.  Vli, 
Seâ;.  IL.pag.  M?- 

(  6  )  Tonfillas  autem  ^  qu&  poft  infiammaîion&m  induruerunt  ,  cum  fub 
levi  tunicâ  fini  ,  oportet  digitQ  circumradere  &  evellere  fi  ne  fie  quidem 
refolvuntur  ^  hamulo  excipere,  fcalpello  excidere.  Lib.  VII.  Cap.  XII  j 
îi  Edit.  Valart  J  eod.  Lib.  Cap.  IIT.  Sejâ.  V,  njim.  x.  pag.  40J, 

TomeV.  H  h  h 
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Jamais  texte  d’ancien  Auteur  n’a  été  aufli  défi. 
vorablement  interprété  que  celui  de  Ceffe  fur  ]  " 
opérations  qu’il  propofe  pour  détruire  les  amygdal^ 
tuméfiées.  Fabrice  d’Aquapendente  ,  l’un  des  nW 
grands  admirateurs  de  cet  élégant  Écrivain  , 
dopce  point  ici  fes  préceptes  ;  &  les  raifons^  ou’ij 
y  oppofe  ,  ont  entraîné  le  jugement  des  Auteurs 
modernes  les  plus  eftimables ,  au  point  dq  faire  dire 
a  ce  fujet,  à  M.  Vanfwieten  que  Celfe  ignoroît^l 
ftrudure  des  amygdales.  Partifan  refpedable  des 
moyens  les  plus  doux  ,  Fabrice  a  cru  voir  dans 
ces  paroles  ,  digito  circumradcrc  ^  evdkrc  ,  le 
confeil  d’arracher  violemment  les  amygdales  gon¬ 
flées  :  il  juge  cette  opération  très  ^  difficile  &  du 
plus  grand  danger  ;  il  ne  voit  de  poflibilité  à  cette 
pratique  que  dans  le  cas  où  ces  glandes  feroienc 
tombées  en  poufriture  :  alors  on  pourroit  accro¬ 
cher  ,  dit -il  J  les  efcarres  avec  des  érignes  ^  & 
les  arracher  fans  difficulté  ni  violence.  Mais  Celfe 
ne  propofe  ni  crochets  ,  ni  pinces  ^  ni  extirpation. 
Le  mot  evdhre  ne  fignifie  ,  dans  le  fens  de  cet  Au¬ 
teur  5  que  détruire  ,  emporter  y  &  non  arracher  ,  ou 
tirer  avec  violence.  Il  s’explique  afîez  correâement 
■  en  diftinguant  deux  cas.  Le  premier  efl  celui  où  la 
tuméfaâiion  ne  parole  recouverte  que  dune  tunique 
fort  mince  que  l’aéfion  du  doigt  pourroit  déchirer 
avec  faGiiké  5  fuh  Itvi  tuhïcâ.  C’eft  le  doigt ,  ou 
plutôt  l’ongle  qui  doit  faire  l’office  de  rugine  ;  digito 
circumraderc  oportet  :  termes  qui  ont  été  traduits 

par  ces  mots  :  Il  faut  les  détacher  tout --autour  • 

Mais  radere  fignifie  racler  ,  ratifie?  ;  &  Ü  faïioit 
exprimer  le  moyen  ;  digito  ^  avec  le  doigt.  Ainfi  Celle 
confie  à  l’^éfion  ratifiante  du  doigt  la  deftrüéfion  des 
glandes  amygdales  tuméfiées  ,  lorfque  l’excroifiance 
pourra  être  détruite  aifément  par  ce  moyen.  Puis  i 
ajoute  que  fi  l’on  ne  peut  y  parvenir  de  cette  forte  j  i 
faut  les  faifir  avec  un  crochet  &  les  couper  avec  e 

biflioun.  II  efl  manifefte  que  Fabrice  d’Aquapendente 
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s’eft  trompé ,  en  prenant  le  moyen  le  plus  doux  &  le 
plus  fimple  pour  une  extraâion  violente  qu  il  avoit 
raifon  de  trouver  très  -  dangereufe  &  même  impra¬ 
ticable  ;  mais  à  laquelle  Celfe  n’a  point  penfé. 

Si  quelque  Auteur  affuroit  avoir  pratiqué  cette 
opération  telle  que  Fabrice  d’Aquapendente  l’avoic 
conçue  &  rejettée  ,  je  ne  nierois  pas  le  fait  ;  c’eft 
le  jugement  de  l’Auteur  ,  &c  non  fon  expérience 
que  je  contredirois.  Une  produâion  polypeufc  des 
narines  faifant  faillie  derrière  le  voile  du  palais 
fur  l’amygdale  ,  lui  aùroit  fait  illufion  ;  &  l’extir¬ 
pation  de  cette  tumeur  paroîtroit  juftifier  le  mau¬ 
vais  fens  qu’on  a  donné  au  texte  de  Celfe.  Le  Po¬ 
lype  nazai  qui  prononce  dans  la  gorge  ,  produit 
les  mêmes  fymptômes  que  l’amygdale  tuméfiée.  Mo- 
linetti  ,  en  pariant ,  dans  fes  Diflertations  d’ Ana¬ 
tomie  Pathologique,  des  maladies  de  l’organe  de 
l’odorat,  rappelle  les  différentes  efpèces  de  polype 
dont  Hippocrate  fait  mention  en  fon  Livre  des  Ma¬ 
ladies  :  celui  qui  des  fofl'es  nazales  protubére 
dans  l’arriefe-bouche  ,  eft  dit  nuire  à  là  refpira- 
tion  &  à  la  prononciation  difiinde,  Refpirationi 
fimul  offi.cit  ,  (S'  firmemm  ohfcurat.  Les  Auteurs 
emploient  les  mêmes  termes  pour  exprimer  les  in- 
convéniens  qui  réfultent  de  la  tuméfaélion  habi¬ 
tuelle  des  amygdales.  Ainfi  le  lieu  de  la  tumeur, 
fes  fymptômes  &  le  fuccès  du  moyen  curatif , 
auroient  pu  également  fervir  à  tromper  un  Prati¬ 
cien  trop  peu  attentif.  Cette  difcuffion  n’eft  point 
un  hors-d’œuvre  ;  on  nous  a  préfenté  une  pro- 
duélion  polypeufe  liée  avec  fuccès  derrière  le  voile 
du  palais  ,  pour  une  amygdale. 

L’autorité  de  Fabrice  d’Aquapendente  n’a  pas  peu 
contribué  a  faire  négliger  par  les  modernes  l’opéra¬ 
tion  convenable  à  cette  glande  tuméfiée.  Il  réfute 
Paul  d’Egine  ,•  ou  du  moins  croit  le  réfuter.  Cet 
Auteur  fenible  être  le  commentateur  de  Célfe.  L’aug- 

H  hfi  ij 
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mentation  de  volume  &  rinduration  des  amygdale 
rendent  la  déglutition  &  la  refpiration  difficiles  (a) 
Il  ne  faut  pas  y  toucher  lorfqu’elles  font  enflain  ’ 
rnées  ,  dit  Paul.  Hors  cette  circonftance  ,  voici  H 
méthode  de  les  opérer,  ün  fait  affeoir  le  malade 
à  la  clarté  du  foleil  ,  un  aide  lui  affujettit  la  tête 
un  autre  lui  contient  la  langue  avec  un  inftrument 
convenable  ;  puis  l’Opérateur ,  accroche  la  glande 
avec  une  érigne  j  il  l’attire  fans  forcer  les  mem¬ 
branes  circonvoifines  ,  pour  en  faire  l’extirpation 
avec  un  biftouri  fabriqué  exprès.:  il  eft  néceffaire 
d’en  avoir  deux  ,  l’un  pour  un  côté  ,  l’autre  pour 
le  côté  oppofé  ,  &  donc  les  courbures  foient  dans 
un  fens  contraire  (^). 

Il  eft  bien  étonnant  que  Fabrice  d’A^uapendehtè 
fe  foit  permis  de  donner  un  nom  particulier  à  cet 
inftrument  ,  croyant  qu’il  étoit  formé  de  deux  la¬ 
mes  courbes  ,  faites  pour  couper  conjointetnent  la 
tumeur  en  l’étranglant  :  çuaji  Jit  jnflrumentum  quoi 
Jîringendo  ,  ut  laqu&us  ,  ctiam  mcidit.  Nous  lifons 
bien  pofitivement  dans  Paul  d’Egine  qu’il  faut  deux 
inftrumens  ;  niais  que  c’eft  pour  opérer  féparément 
d’un  côté  ,  &  de  l’autre  :  les  courbures  doivent  être 
dans  la  longueur  de  la  tige  ,  entre  le  manche^&  le 
tranchant ,  pour  s’adapter  à  la  convexité  de  la  lan¬ 
gue  &  être  manié  comrhodément  :  le  texte  eft  clair. 
Dalechamps  ,  Dofteur  un  Médecine ,  à  Lyon  ,  qui  a 
traduit  &  commenté  le  fixième  Livre  de  Paul  d’E¬ 
gine  ,  faute  fur  ce  pafîage  ,  &  il  altère  le  texte  pour 
entrer  dans  l’efprit  de  Fabrice  d’Aquapexidente.  H 

(a)  TonfilU  ultra  modum  auBâ  &  velut  indurats,  ^ 

fpiritui  difficultatem  funSlionis  inducentes.  Pault  Æginetae,  de  * 

Libr.  VI.  Cap.  XXX. 

(5)  Nos  ipfi  hamulum  in  ton fillam  defigimus ,  îpfamque 
.  fieri  potefi  attrahimus  ,  abfque  hoc  ut  memhrdn&  fimul  attrahantur ,  t. 
ipfam  totamex  fundo  y  per  fcalpellum  linguA  incurvât  &  apivjn,<^  ^ 
num  commodum  ,  rejecamus.  Duo  enlm  fuat  ejufinodi  in/trutnema  > 
inter  Je  adverjfas  habentia.  Ibid. 
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met  en  note  marginale  que  cet  infiniment  font  des 
dfieciux’courbes  ,  comme  qui  mettroit  deux  fiaucilles  ou 
hifiouris  enfiemhle  :  -Paul  exige  deux  biilouris ,  mais 
s’ils  formoienc  une  paire  de  cifeaux  ,  tels  que  M.  Le- 
vrec  en  a  décrits  pour  couper  le  cordon  ombilical, 
on  pourroit  bien  recommander  de  changer  de  main  ^ 
maispourroit-on  dire  qu'il  faut  changer  d’inftrument, 
&  le  nommer  fcaîpellum  au  fingulier  (<2)  } 

Au  refte  ,  Fabrice  d’Aquapendente  n’adop’te  pas 
l’extirpation  que  Paul  d’Egine  recommande  expref- 
fément.  Il  donne  pour  motifs  de  fon  improbation, 
que  cette  maniéré  d’opérer  n’eft  ni  facile,  ni  fûre; 
il  la  croit  même  très  -  dan gereufe  par  la  crainte 
de  l’hémorrhagie  ordinaire  ,  dit -il  ,  aux  glandes 
qui  font  enfoncées  comme  des  coins  entre  les  di- 
vifions  des  vailTeaux.  On  ne  peut  ,  a  ce  fujet',  que 
louer  la  prudence  de  Fabrice  d’Aquapendente  ,  en 
oppolition  avec  le  précepte  de  Paul  d’Egine,  qui 
dit  pofi’tivement  qu’il  emporte  toute  l’amygdale  : 
Ipfam  totam  ex  fundo  per  fcaîpellum  ref^amus.  Cette 
éradication  feroit  elFediveraent  aufli  difîicile  que  pé- 
rilieufe  :  mais  fi  Fabrice  eût  con^xAté  Aëtius  ,  il  y 
auroit  vu,  en  termes  très-formels,  la 'critique  &  le 
blâme  de  ceux  qui  donnent  le  précepte  dangereux 
d’amputer  la  glande  ;  &  la  néceÜité  de  fe  borner  a  la 
refeimon  de  la  moitié  de  rexcroiffance  contre-nature.. 
On  eft  à  Pabri  de  l’hémorrhagie  lorfqu’on  n’attaque 
que  la  furface  de  la  partie  dont  le  volume  eft  plus 
confidérable  qu’elle  ne  devoit  naturellement  l’avoir. 
Le  texte  de  l’Auteur  fur  cette  opération  eft  très- 
précis  ;  &  fa  doftrine  ,  d’une  fageffe  que  Fabrice 
d’Aquapendente  auroit  certainement  faille  {h), 

(a)  Quare  pofi  unius  excifionem  ,  in  altéra  eodem  modo  ,  manu  &  în- 
ftrumento  vice  versa  mucatis  j  operabimur.  Ibidem.  Joan.  Cornario  inter¬ 
prété.  Henr.  Stepk.  Med.  Artis  Princip. 

{b)  Verum  fi  pharmaca  vincantur  ,  excindere  glandulas  eportet  ;  quod  ut 
commodiiis  fiat ,  &ger  in  daro  &  fpleniido  leco  collocetur  &  diduBo  ore 
unaqueque  glaniula  uneino  proiucatur ,  &  excindatur^  Exçinditur  autent 
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Les  craintes  de  Fabrice  d’Aquapendente  n’ont 
pas  prévalu  contre  l’expérience.  Le  Dodeur  Freiné 
dans  fon  Hiftoire  de  la  Médecine en  rendant  compte 
de  la  dodrine  d’Albucafis  fur  la  queftion  qui  nous 
occupe  ,  dit  que  cet  Auteur  Arabe  ,  copiant  Paul 
explique  en  quelle  maniéré  ,  dans  certains  cas  les 
amygdales  ,  lorfqu’elles  font  fort  tuméfiées,  de- 
vroient  être  extirpées.  Cette  pratique,  dit -il  a 
fes  difficultés  ,  quelquefois  cependant  elle  eft  fans 
danger,  comme  l’aflure  Celfe  ,  &  comme  l’expé¬ 
rience  de  nos  modernes  en  fait  foi.  Albucafis 
c’eft  toujours  M.  Freind  qui  parle  ,  ne  confeille 
cette  opération  que  lorfque  la  tumeur  eft  de  cou¬ 
leur  blanche,  qu’elle  eft  ronde  ,  &  que  d’ailleurs 
la  racine  en  eft  petite  ;  car  fi  la  racine  en  eft  grande, 
il  y  a  fort  à  craindre  un  écoulement  de  fang  qui 
eft  foüvent  arrivé  dans  ce  cas-là  ,  &  qui  a  caufé 
tout-ap-moins  beaucoup  d’embarras  ,  s’il  n’étôit  pas 
même  dangereux.  Là-defîus  Aquapendente  ,  qui 
l/a  pas  de  «penchant  pour  les  opérations  rudes  , 
déconfeille  celle-ci  ,  quoiqu’appuyée  fur  les  auto¬ 
rités  dont  on  vient  de  faire  mention  :  D’autres  ai¬ 
ment  mieux  appliquer  un  cauftique  qui ,  étant  placé 
à  l’ouverture  des  amygdales  ,  ronge  leur  fubftance 
par  degrés  ;  &  cette  méthode?  dit  M.  Freind,  fem- 
-ble  la  plüs  fûre  &  la  plus  efficace,  la  plupart  du 
temps. 

Ce  Médecin  ,  bel  efprit,  homme  aimable  &  écri¬ 
vain  poli  &c  élégant  ,  n’a  pas  dû  croire  que  l’Hifi 
toire  de  l’art  pût  .être  donnée  ,  en  indiquant  fii^ls' 
ment  les  matières  qu’on  trouve  traitées  fuçceffive- 
ment  dans  les  Auteurs  qu’on  examine  ,  fuivant  l  or¬ 
dre  du  temps  ou  ils  ont  écrit.  Au  refte ,  en  con- 

ex  eâ  quoi  fupereminet  ,  juxta  medium  ej us  quoi  pr&ter  naturam  excu 
Vît.  Qui  enim  dum  omnem  que. pr&ter  naturam  accrevh  carnem  exetn 
etiam  naturalem  carnem  ex  fundo  auferunt  ,  periculofe 
nis  autkores  -fiant.  Aëtius  ,  Tetrabibli  II,  Sermon,  IV.  Gap.  XLVl 
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fuitant  l’original ,  on  voit  qu’il  n’eft  queftion  dans 
Albucafis  que  àe  l’ouverture  de  1  abices  des  amyg¬ 
dales  :  quand  il  défend  de  toucher  a  celles  dont 
la  bafe  eft  large  ,  dans  la  crainte  de  l’effiifion  du 
fang  ,  il.  ne  parle  que  de  ces  tumeurs  dans  l’état  d’in- 
flammation  ;  &  jl  ajoute  le  confeil  d’attendre  que 
l’apoftême  foit  terminé  par  fuppuration.  Dimittc 
ipjhm  ^  doncc  maturctur.  Alors  vous  l’ouvrirez  dit 
Albucafis  5  ou  l’abfcès  crèvera  de  lui-même  ,  & 
tune  aut  perforabis  ipfum  :  aut  rumpetur  per  fc  (a). 

On  lit  avec  peine  ,  a  l’article  Albucafis  ,  dans 
une  Hiftoire  récente  de  l’Anatomie  &  de  la  Chi¬ 
rurgie  ,  le  jugement  que  l’Hiftorien  ajoute  au  peu 
qu’il  dit  d’après  cet  Auteur,  fur  le  fair  en  queftion. 
a  On  fçait  que  les  amygdales  font  fujettes  à  fup- 
V  purer  &  à  devenir  fquirrheufes.  Albucafis  décrit, 
n  d’après  Paul ,  la  maniéré  de  les  ouvrir  &  de  les 
w  extirper.  Nous  ne  penfons  pas  qu’il  foit  prudent 
35  d’entreprendre  cette  derniere  opération  ,  malgré 
33  le  témoignage  de  quelques  Auteurs  refpeftables , 
3>  qui  difent  l’avoir  faite  avec  fuccès.  L’incifion  même 
33  qu’on  pratique  dans  le  cas  de  fuppuration,  n’eft 
33  pas  fans  danger ,  comme  on  l’a  malheureufement 
33  éprouvé  (b)  33.  Le  pharingotôme  ,  dont  prefque 
tous  les  Chirurgiens  font  munis  ,  &  dont  l’ufage 
eft  fi  utile  &  fi  fréquent  ,  répond  pertinemment 
à  cette  derniere  affertion.  . 

Prévenu  par  l’improbation  de  Fabrice  d’Aqua- 
pendente.  Van  Home  dit  qu’il  a  été  très-fouvent 
étonné  de*  la  témérité  des  anciens  qui  ofoient  couper 

(û>  Je  me  fers  de  la  traduftion  faite  de  l’Arabe  en  Latin  ,  par  Me. 
Gérard,  de  Crémone,  imprimée  à  Strasbourg  en  Il  paroît  qu’AI- 

bucafis  estirpoit  les  tumeurs. dont  la  bafe  étoit  étroite,  mais  cela  n’eft 
pas  clair  ;  c’eft  peut-être  la  faute  du  Tradudeur.  Cette  difeuffion  nous 
éloigneroît  de  notre  objet. 

Hift.  de  l’Anatomie  &  de  la  Chirurgie  ,  par  M.  Portai  ,  Pro- 
Médecine  ^u  College-Royal  ,  &  de  l’Académie  des  Sciences, 
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les  amygdales  tuméfiées  &  qui  on.t  contradé  H 
la  dureté  à  la  fuite  de  l’inflammation.  Mais  f  ^ 
aveuglement  à  ce  fujet  a  ceffé  ,  par  la  levure 
Marc- Aurèle  Séverin  ,  dont  il  indique  la  pyj.  ^ 
technie  en  faveur  des  Etudians.  Il  annonce  en  rn^ 
me-temps  qu’il  n^a  pas  encore  eu  l’occafion  dé  voir 
cette  maladie  (a). 

Elle  n’a  pas  échappé  a  l’Obfervatioii  de  Marc- 
Aurèle  Séverin  qui  ,  dans  une  confticution  épidé¬ 
mique  peflilentielle  ,  dont  le  royaume  de  Naples 
a  été  affligé  depuis  1520  jufques  en  i<54i  ,  laquelle 
avoir  le  -gonflement  des  amygdales  pour  fymptôme 
a  appliqué  le  feu  avec  grand  fuccès  fur  celles  dont 
la  bafe  étoit  large  ;  il  faififîbit  celles  dont  le  pé¬ 
dicule  étoît  menu  ,  au  moyen  d’une  érigne  ,  &  il 
les  coupoit  avec  un  biftouri  dont  il  donne  la  figure. 
Il  eft  à  l’extrépiité  d’une  tige  afîez  longue ,  laquelle 
eft  fixée  fur  un  manche  rond  ,  &  fa  lame  tran¬ 
chante  forme  un  crochet  prefque  circulaire.;  il  n’y 
a  d’ouverture  qu’environ  de  l’étendue  d’un  quart 
de  fa  circonférence ,  pour  embrafler  la  bafe  étroite 
de  la  tumeur.  Dans  l’application  du  feu  fur  les  tu¬ 
meurs.  dont  la  bafe  étoit  trop  large  pour  pouvoir 
être  amputées  j  Marc-Aurèle  Séverin  avoir  la  pré¬ 
caution  de  garantir  la  langue  de  l’imprefîion  du 
cautère  aéluel  ,  de  de  le  porter  à  la  faveur 'd’une 
cânnule.  Je  fuis  perfuadé  que  ce  moyen  eft  plus 
facile  ,  moins  douloureux  ,  plus  fur  &  qu’il  eft  fujet 
à  moins  d’inconvéniens  que  la  refeiffion. 

L’Académie  s’eft  fore  occupée  ,  en  1751  > 
Famputation  des  amygdales,  à  l’occafion  du  Mémoire 
que  M.  Mofeati  a  donné  fur  cette  matière  :  nous  en 
parlerons  plus  bas.  Parmi  les  folides  réflexions  qui 
furent  faites  alors,  feu  M.  Chauvin  dit  qu’il  a  voit  vu 

(  û  )  Quod  magis  e/l  ,  video  Aquapendentem  una  mecum  in. 
verfari  ;  fed  glaucoma  hoc  difpudic  .M.  A.  Severinus.  Joh.  vaD  Home» 
JvüKPOTfiXNfi.  Sed,  i.  Part,  i,  §*  14.  pag.  , 
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les  amygdales  fujerces  a  une  reproduâion  ou  végé¬ 
tation  fongueufe  après  leur  refcifEon.  Je  lus  à  ce 
fujet  *  des  recherches  fur  les  diverfes  méthodes 
d’opérer  les  amygdales  tuméfiées  ;  mes  remarques 
aaielfès  n’en  font  qu’une  revifion  :  je  fis  con-^ 
noître  que  l’inconvénient  de  la  repullulation  obfer- 
vée  par  M.  Chauvin  ,  &  dont  les  Auteurs  ne  font 
pas  mention  ,  étoit  connu  depuis  plus  de  500  ans  ; 
&  que  la  cautérifarion  avoic  été  propofée  comme 
un  moyen  efficace  de  le  prévenir.  Brunus ,  Chirur¬ 
gien  de  Padoue  ,  qui  écrivoit  fa  grande  Chirurgie  en 
1252  ,  parle  expreflement  de  l’opération  des  amyg¬ 
dales  &  de  fes  fuites.  Il  défend  ,  d’après  les  an¬ 
ciens  ,  la  feaion  de  celles  qui  font  de  couleur  rouge 
&  dont  la  bafe  efl:  large  ,  dans  la  crainte  de  l’hé¬ 
morrhagie  :  hors  ce  cas  ,  il  prefcrit  l’opération  avec 
toutes  les  attentions  qu’on  peut  y  apporter.  Le  ma¬ 
lade  fera  placé,  dit-il,  à  un  beau  jour  ,  un  difciple 
déprimera  la  langue  avec  un.  iuftrument.  (  Albucafis 
en  donne  la  figure ,  c’eft  une  efpèce  de  fpatule  mince). 
L’Opérateur  doit  faifir  l’amygdale  avec  une  érigne, 
&  la  couper  enfuite  avec  un  inftrument  convenable. 
Le  malade  fe  gargarifera  enfuite  avec  de  l’eau  froide 
ou  du jrinaigre.  S’il  furvenoit  hémorrhagie,  Brunus 
recommande  la  décodion  d’écorces  de  grenades  , 
de  feuilles  de  niyrthe  &  autres  femblables  ftypti- 
ques.  Il  ajoute  que  pour  être  fûr  que  les  amyg¬ 
dales  ne  recroîtront  pas  ,  ce  qui  arrive  fréquem¬ 
ment,  il  faut  avoir  foin  de  les  cautérifer  après  la 
refedion  {a). 

J.  G.  Pauli,  premier  Profeffeur  d’Anatomie  &  de 
Chirurgie  à  Leipfick,  qui  a  donné  ,  en  1707,  des 
notes  fur  les  abrégés  d’Anatomie  &  de  Chirurgie 

*  Le  lî  Septembre  1751. 

(û)  Illud  autem  quoi  fecuret  a  reditione  ipfarum  amygdaUrum  ,  fo(l 
earum  incifionem  ,  efi  ut  locus  cauterifetur  ^  folet  namque  multoties  redire. 
^  Bram  Chir.  Maga. 

Tome  V. 
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de  Van  Home,  rapporte,  d’après  Wifeman  , 
Chirurgien  de  Londres  détruifoit  avec  fuccès  les 
amygdales  par  le  moyen  du  cautère  aâ;uel  porté 
fur  le  mal  à  travers  une  cannule.  Wifeman  écoit  pre¬ 
mier  Chirurgien  du  Roi  d’Angleterre  Charles  II 
sdont  l’amour  pour  les  fciences  y  &  l’établiffenient  d* 
la  Société.  Royale  de  Londres  ,  conferveront  le  noi^ 
a  la  poftérité.  J’ai  fait  traduire  pour  mon 
fur  la  lixième  édition  publiée  à  Londres  en  1734,  la 
Chirurgie  de  cet  Auteur  ,  très-eftimé  &  loué  dans 
tous  les  Ouvrages  modernes  de  fes  Compatriotes. 
ILa  un  Chapitre  exprès  fur  les  amygdales  (u).  Il 
diftingue  les  tumeuTs  contre-nature  de  ces  organes, 
en  celles  qui  fe  font  par  fluxion en  celles  qui 
ont  lieu  par  congeflion  :  il  eftime  que  la  voie  la 
plus  expéditive  pour  guérir  celles-ci',  eft  de  les  ex¬ 
tirper,  foit  par  te  cautère  aéluel  ou  par  le  potentiel. 
Le  premier ,  qu’il  fâche  avoir  tenté  rextirpation  ,  a 
été  Ed.  Mol ,  exeeilent  Opérateur  :  il  fe  fervic ,  fur 
une  perfonne  de  diflinètion  ,  du  cautère  aéluel,  au 
moyen  d’unê  cannule  très-bien  imaginée  :  on  voit 
que  Wîfeman  ne  connoifloit  pas  la  méthode  de 
M.  A.  Séverin.  Il  ajoute  qu’il  a.  vu  depùis  le  mê¬ 
me  Chirurgien  Anglois  ,  brûler  pîûlieurs  auti^s  per- 
fonnes  qui  étoient  dans  le  même  cas.  Il  "pauoit 
fon  cautère  daus  le  corps  de  la  glande  ,  ce  qu’il 
réitéroit  trois  ou  quatre  fois ,  pour  y  former  un  vuide. 
Pour  ce  qui  efl:  de  la  cautérifation  potentielle ,  Wile- 
nian  dit  qu’on  fe  fert  de  la  pierre  à  cautère  ou  d’un 
autre  efcârrotique  ajufté  dans  quelque  infl:rüment,, 

de  maniéré  qu’il  agifle  fur  la  glande  fans  endom¬ 
mager  les  parties  voifines  qui  font  faines  ;  qu’il  fait 
en  forte  de  pénétrer  dans  de  corps  de  la  glande 
&  d’en  confumer  l’intérieur  ;  après  quoi  l’enveloppe 

(a)  Livre  IV.  Chap.  VU.  Of  the  Tonjils  lïght  Chirurgical  treatifes. 
Yol.  II.  pag.  jg. 
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OU  partie  externe  toinbe  en  morcificatiDn.  A  I  e- 
gard  de  Pamputation ,  coaçinue-t-il ,  on  fait  une  li'» 
gature  aux  glandes  autour  de  leur  bafè  ,  de  on  les 
coupe  net  avec  des  cifeaux  à  boutons.  Cette  liga¬ 
ture  lu  ppole  d’abord  une  bafe  étroite  ,  ce  qui  ar¬ 
rive  le  plus  rarement  i  fecondement ,  elle  eft  très- 
difficile  à  placer  ,  &  Wifeman  regarde  cela  comme 
fi  facile ,  qu’il  fe  croit  difpenfé  d’indiquer  les  moyens 
de  le  faire  :  troifièmement ,  la  ligature  ne  lui  fer- 
voit  que  de  guide  &  de  foutien ,  au  lieu  d^érigne  ; 
car  il  coupoit  au-delà  de  la  ligature  ;  &  fouvenc 
dans  l’opération  même,  les  malades  ont  été  mena¬ 
cés ’de  fufFocation  ,  ou  par  l’écoulement  du  fang  dans 
ia  gorge  ,  ou  par  la  décidence  de  la  tumeur  cou¬ 
pée  imparfaitement.  La 'ligature  eft  un  lien  par 
lequel  il  pouvoit  tirer  au  dehors  l’amygdale  retran¬ 
chée  par  fedion  ;  Pon  ne  voit  pas  qu’elle  foit  re¬ 
commandée  dans  d’autres  vues  ;  c’eft  ce  qu’il  eft  fe- 
elle  de  déduire  des  fept  Obfervations  que  Wifeman 
rapporte  fur  Pextirpation  de  ces  glandes.  Sa  méthode 
eft  donc  embarraftante  &  défedueufe  ;  il  fefnble 
même  n’y  avoir  eu  recours  que  pour  des  malades 
pufillanimes  qui  n’ont  pas  voulu  fe  foumettre  à  Pap- 
plication  du  feu.  Au  refte  ,  cet  Auteur  mettoit  les 
amygdales  tuméfiées  par  congeftion  ,  au  rang  des 
maladies  fcrophuleufes  ;  &  Marc  -  Aurèle  Séverin 
penfoit  qu’elles  étoienc  fou  vent  un  fymptôme  vé¬ 
nérien. 

Reprenons  les  chofes  d’un  peu  plus  haut  :  Am- 
broife  Paré  intitule  le  Chapitre  VI  de  fon  Livre 
.VIII ,  Des  glanduhs  d  amygdales  engrojfles  ^  txi’- 
méfiées.  Il  propofe  les  moyens  que  la  pratique  de 
notre  tems  emploie  encore  contre  l’inflammation  de 
ces  glandes  :  mais  fi  par  l’inefficacité  des  fecours  , 
elles  menacent  le  malade  de  fufFocation  ,  il  faut, 
félon  Paré  ,  avoir  recours  à  l’opération  de  la  bron- 
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chotomie.  Ce  moyen  ne  remedieroit  pas  au  ttial 
effentiel  &  primitif.  . 

Guillemeau  ne  rejette  point  l’incifion  de  la  tra 
chée-arcère  dans  le  cas  urgent ,  &  il  en  déterminé 
précifément  les  circonftances  :  c’eft  quand  les  amyg¬ 
dales  ne  pourront  être  ni  percées  ni  liées  *  par  l’i^, 
polîibilité  où  fera  le  malade  d’ouvrir  là  bouche  de 
de  defferrer  les  dents.  Mais  ces  fituations  extrêmes 
ne  fe  font  peut-être  jamais  rencontrées  dans  la  pra,- 
tique.  On  peut  lier  les  arhygdales  dit  Guillemeau 
li  elles  font  grefles  en  leur  racines  ,  ou  les  couper 
avec  le  biftouri-  Il  ne  s’eft  pas  fervi  du  terme  d’ex¬ 
tirpation  que  quelques  modernes  ont  employé  *  & 
qui  donne  une  idée  ü  '.fauffe  de  l’opération  ;  il  dit 
formellement  qu’il  faut  fe  donner  de  garde  d’en 
couper  trop,  &  fe  faut  contenter  de  prendre  & 
ôter  ce  qui  excède  fa  naturelle  grandeur  &  grofîéur. 
Ætiüs  ,  comme  nous  l’avons,  dit  plus  haut,  vou¬ 
loir  qu’on  ne  coiipât  que  la  moitié  de  ce  qui  ex- 
cédoit.  On  a  fait  honneur  à  Guillemeau  d’un  pré¬ 
cepte  prohibitif  qu'on  trouve  dans  Albucafis ,  qui 
l’avoir  probablement  emprunté  de  Paul  d’Egine  ; 
c’eft  qu’il  ne  faut  pas  toucher  aux  amygdales  fi 
elles  fout  malignes  ;  &  il  donne  ce  nom  à  celles 
qui  font  dures  ,  livides  ,  inégales  ,  douloureufes  , 
qui  ont  grofte  racine  &  qui  tiennent  de  la  nature 
du  chancre.  Quoiqu’il  propofe  indiftinâemènt  la  li¬ 
gature  ou  la  feéfion  ,  il  préféré  la  ligature^  dans  le 
cas  où  rien  ne  prefîe  ,  &  principalement  s’il  y  2. 
danger  de  flux  de'  fang.  D’ailleurs ,  il  nous  raffure 
contreja  crainte  de  l’hémorrhagie  ,  en  ne  recomman¬ 
dant  que  l’amputation  de  l’excédence.,  afin  d  évi¬ 
ter  ,  dit-il,  quelque  flux  de  fang  dangereux  ,  u 
on  venoit  à  couper  jufques  au  fond  de  la  chair 
naturelle  de  la  glande  ,  pour  les  veines  qui  le  dii- 
féminent  en  cette  partie  profonde. 
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Il  ne  paroît  pas  Dionis  ait  tiré  grand  fruit 
de  la  leâure  de  GuiUcm&au  \  pu ii qu’il  dit  :  »  ” 

J?  ques-uns  de  nos  anciens^propolent  de  leparer  oc 
»  d’arracher  ces  glandes.  Ils  en  font  l’opération 
n  très  aifée,  &.  nous  affurent  qu’elles  n’incommo- 
n  deront  plus  dans  la  fuite.  Je  vous  renvoie  aux 
w  moyens  qu’ils  nous  -donnent  pour  la  faire  &  que 
jy  je  trouve  .très-cruels  ;  je  voudrois  UJie  autre  cau- 
iy  don  du  fuccès  que  leur  parole  :  car  la  fonâioh 
yy  de  ces  glandes  étant  de  féparer  &  de  filtrer  les 
yy  férofités  qui  fervent  a  humeéfcer  la  langue  ,  le 
yy  pharinx  &  l’œfophage  ,  ces  parties  fe  trouveroienE 
yy  privées  de  cette  rofée  qui  leur  eft  d’un  grand 
yy  lecours  ,  pour  tempérer  l’air  qui  entre  dans  les 
yy  poumons  ,  &  faire  glilfer  l’alinienc  qui  tombe 
yy  dans  l’eftomac  cr. 

Voila  mot  pour  mot  le  texte  de  Dionis.  Cet 
Auteur  ne  propofe  aucun  fecours  :  ceux  qu’il  in¬ 
dique  vaguement ,  il  les  rejette  d’après  un  raifonne- 
ment  tout-k-fait  futile;  car  la  cruauté  prétendue  du 
moyen  eft  une  mauvaife  raifon  ;  &  jamais  on  n’a  pu 
argumenter  de  IZufage  d’une  partie  contre  fon  am¬ 
putation  dont  la  nécellité  étoit  prouvée.  Dans  l’état 
contre-nature  des  amygdales  où  la  refcifiion  eft  indi¬ 
quée,  elles  n’exercent  certainement  pas  les  fondions 
auxquelles  elles  font  deftinées  dans  l’ordre  naturel  : 
d’ailleurs  la  fécrétion  abondante  qui  fe  fait  par  tou¬ 
tes  les  glandes  de  la  bouche  ,  ne  permet  pas  de 
craindre  le  défaut  de  rofée  lubrifiante  ,  par  le  retran¬ 
chement  de  la  partie  faillante  &  viciée  des  amyg¬ 
dales. 

M.  Ledran  ,  dans  fpn  Traité  des  Opérations  de 
Chirurgie  ,  ne  parle  de  l’ouverture  de  l’amygdale 
que  dans  le  cas  d’abfeès  ;  il  ne  fait  aucune  men-, 
tion  du  point  que  nous  difcutons  ici  :  avant  lui  , 
M.  de  Garengeot  n’avoic  rien  dit  non  plus  de  l’état 
de  tuméfadion  permanente  des  amygdales;  êcTIatner 


43^  Rescission 

n’a  pai-lë  fur  ce  fujet  que  le  langage  de  Garengeof 
&  de  M.  Ledran.  Q  •  ^ 

Nous  ne  ferons  pas  ce  reproche  à  Juncker  (  \ 
La  fqujrrhofité  des  amygdales ,  quand  fon  volum« 
fait,  obftacle  à  la  déglutition  ,  lui  paroit  devoir  être 
attaquée  par  les  moyens  Chirurgicaux.  Il  défigne 
très- fpécialement  que, f extirpation  ne  doir  être  qn 
de  la  portion  excédente  ;  il  revient  fur  ce  point'^ 
fans  doute  pour  ne  pas  manquer  de  l’iticulquer* 
En  parlant  de  la  circonfpedion  avec  laquelle  oii 
doit  fe  fervir  des  corrofifs,  &  des  précautions  <^u’il 
faut  obferver  fi  l’on  s’en  permet  l’ufage  ,  il  mar¬ 
que-  que  ce  n’eft  que  l’excédent  qu’il  faut  cônfumer. 
Extirpatio  excedcntis  pfivtionis.  Il  rejette  l'opération 
des  anciens ,  à  moins  que  la  bafe  de  la  tumeur  ne 
foit  très-étroite  \  &  dans  ce  cas- là  même ,  il  pré¬ 
féré  la  ligature;  pour  laquelle  il  recommande  l’inf- 
trument  dont  Fabrice  de  Hilden  fe^fervoit  pour 
lier  la  luette  :  lorfqu’un  peu  plus  bas  Jupcker 
parle  de  l’exeroifiançe  des  .  amygdales  ,  il  fait  re¬ 
marquer  encore  que  c’efi:  la  partie  excédente  qu’il 
faut  amputer ,  &  non  la  naturellô.  Confiderandum 
efi  quod  exccdens  tantum  portto ,  non  autem  naturalis 
aufcrcnda  pu 

•  Il  eft  manifefte  qu’Heifier  ,  dans  fes  Inftitutions 
de  Chirurgie  ,  n’a  jfait  ,  fur  cette  queftion  ,  que 
paraphrafer  le  texte  de  Juncker.  Ce  font  exadement 
les  mêmes  partitions  ;  &  à  un  article  près  ,  c’efl:  le 
même  jugement.  Il  décrit  parfaitement  la  maladie,  il 
en  peint  le  danger  ,  &  il  expofe  . nettement  les  trois 
méthodes  différentes  qu’on  trouve  dans  les  Auteurs 
pour  parvenir  à  la  guérifon.  » 

Le  premier  moyen  confifte  dans  l’ufage  des  cauf- 
tiques.  Il  faut  éviter  ,  avec  ‘très  -  grand  foie  -,  dit 
Heifier  ,  ceux  qui  font  trop  violens  &  vénéneux, 

(a)  ConfpeSi.  Ckirurg.  Tabuî  XCIII.  De  Opérât,  irt  cievitatc  orts. 
pag.  61^  &  6zo. 
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de  crainte  que  fi  par  hafard  il  en  parvenoit  quel¬ 
ques  particules  dans  I  efiomac  ,  ils  ne  produiient 
des  maux  pires  que  celui  qu’on  veut  guérir.  Les 
plus  convenables  j  ajoute — t-il  j  font  1  huile  de  tar¬ 
tre  par  défaillance  ,  la  folution  de  fel  armoniac  ; 
&  s’il  faut  quelque  chofe  de  plus  adif  ,  on  em¬ 
ploiera  une  eau  efcarrotique  préparée  avec  feau 
forte  &  la  quantité  de  vif  -  argent  qu’elle  peut  dif- 
foudre  fur  le  feu.  On  touchera  une  ou  deux  fois 
par  jour  la  partie  tuméfiée  des  amygdales  ,  avec 
un  pinceau  trempé  dans  ces -médicamens,  ou  autres 
de  pareille  vertu  ,  jufqu’à  ce  que  la  tumeur  foie 
fuffifamment  diminuée.  Mais  il  faut  ,  fuivant  le 
confeil  judicieux  de  l’Auteur  y  faire  attention  à  deux 
çhofes  ;  l’une  d’éviter  avec  foin  de  toucher  les  par¬ 
ties  faines  ;  l’autre  ,  de  refter 'quelque  temps  fans - 
prendre  aucun  aliment  ni  boifïbn  ,  &  même  fans 
avaler  la  falive  après  rapplication  du  corrofif,  de 
peur  qu’il  n’enq)arvienne  quelques  moléculqs  dans 
i’eftomac  qui  pourroient  y  caufer  des  imprefiions 
funeftes.  Il  faut  de  plus  recommander  au  malade 
de  s’afTeoir  ,  la  tête  panchée  en  devant ,  &  de  laif- 
fer  écouler,  pendant  une ‘demi-heure,  ,  la  falive  ; 
lorfqu’il  voudra  manger  ou  boire, de  fé  rincer  préa¬ 
lablement  la  bouche  ,  de  fe  bien  gargarifer  avec 
de  l’eau  tiede.  Heifter  termine  ce  paragraphe  fur 
l’iifage  des  oauftiques  ,  en  difant  que  leur  applica¬ 
tion  doit  être  continuée  jufqu’à  ce  qu’on  juge  qu’ils 
ont  fait  aux  agiygdales  une  brèche  affez  confîdéra- 
ble  pour  rétablir  parfaitement  la  faculté  de  parler 
de  refpirer  &  d’avaler  :  car  il  n’eft  pas  néceffaire 
de  les  confumer  entièrement  ;  le  traitement  feroit 
trop  long,  dit- il,  &  il  pourroit  même  en  réful- 
ter  pour  le  malade  de  fâcheux  inconvéniens. 

Cetexpofé  fervira  à  rappeller  aux' jeunes  Chirur¬ 
giens  toutes  les  précautions  qu’ils  doivent  prendre 
Torfqu’ils  u feront  ,  dans  l’intérieur  de  la  .bouche  , 
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de  quelque  médicament  donc  les  imprelïions  feroie 
dangereufes  fur  d’autres  parties  que  celles  qu’il  doi^ 
toucher  :  tel  eft  le  collyre  de  Lanfranc  donc  l’ufa^^^ 
eft  il  fréquent  6c  li  utile  dans  les  ulcérations  pn! 
trides  du  golier.  Car  ,  pour  ce  qui  eft  des  arnvo'- 
dales  tuméfiées  &  a  bafe  largé  ,  telles  jque  la  pratiqué 
les  préfente  ordinairement  ,  je  ne  crois  pas  qu^Q 
puifîe  donner  la  préférence  aux  cauftiques  fur  Texci- 
fion.  A  la  fécondé  lefture  de  ce  Mémoire,  le  fenc 
Oftobre  i7)I_5  M.  Morand  a  dit  pour  reftreindre 
cette  propoficion  ,  qu’il  avoit  réüffi  à  détruire  les 
amygdales  tuméfiées  par  l’ufage  de  la  pierre  infer¬ 
nale  bien  afiujettie  dans  fon  porte-crayon  &  portée 
à  différentes  reprifes  dans  une  dés  ouvertures  natu¬ 
relles  qu’on  appercoit  fouvent ,  fous  J’afpeâ:  iHufoire 
d’un  ulcère ,  à  la  furface  de  ces  glandes.  Les  Chi¬ 
rurgiens  formés  par  les  préceptes  de  Màrc-Aurèle 
Séverin,  y  porteroient  le  feu  acftuel ,  par  le  moyen 
d’une  cannule  ,  avec  la  plus  grande  fécürité  ,  au 
rabais  de  l’embarras  &  des  précautions  fi  néceflaires 
dans  l’ufage  de  toute  ^fpèce  de  corrofif. 

C’eft  ainfi  que  Wifeman  auroit  voulu  opérer 
une  Demoifelle  -,  âgée  de  dix  ans  ,  qui  eft  le  fujec 
de  la  première  de  fes  Obfervations  fur  la  cure  des 
amygdales  tuméfiées.  Mais  fa  propofition  ne  fut 
point  admife  ;  il  fe  retourna  affe?  mal-a-propos  du 
côté  des  efcarrotiques  ,  dont  il  convient  que  l’ap¬ 
plication  eft  plus  difficile  &  plus  douîoureufe.  Pour 
les  mettre  en  ufage  dans  cette  circonftance  ,  il 
k  jeune  malade  au  grand  jour  ,  la  tête  appuyee 
contre  la  colonne  du  lit  ;  un  Chirurgien  qui  etoit 
derrière ,  la  tenoit  ferme  &  ftable.  Wifeman  com¬ 
mença  par  l’amygdale  gauche  :  d’une  main  il 
jectifîbit  la  langue  avec  un  inftrumerit  convenable, 
pendant  que  dé  l’autre  il  appliquoit  fur  k  corps, 
de  la  tumeur ,  la  pierre  à  cautere  au  bout  d’un  p^# 
tit  bâton  ;  après  quelque  temps  ,  il  la  retira  , 
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couclia  le  même  ‘  endroit  avec  un  autre  petit  bâton 
de  fapin  trempé  dans  l’huile  de  vitriol  j  il  fit  en- 
fuite  rincer  la  bouche  avec  un  verre  d  eau  j  puis 
ufer  d’un  gargarifme  compofé  de  fyrop  de  mûres  & 
de  quelques  gouttes  de  vinaigre  rofat  dans  des  eaux 
diftillées.  Il  recommença  cette  manœuvre  k  diffé¬ 
rentes  reprifes  ,  en  une  feule  féance  ;  &  étant  par¬ 
venu  à  divifer  la  glande  en  deux  portions,  il  fit  la 
refedion  de  chaque  partie  avec  des  cifeaux  a  bou¬ 
tons  ,  fans  aucun  obftacle  de  la  part  du  fang  :  il 
paffa ,  fuivant  fon  ufage  ,  la  pierre  de  vitriol  fur  ce 
qui  reftoit  de  la  bafe  de  la  tumeur  ,  &  la  cicatrice 
fut  faite  en  quatre  ou  cinq  jours. 

Dans  un  autre  cas ,  qui  eft  le  fujet  de  la  fixième 
Obfervation  ,  on  voit  que  Wifeman  fuivit  le  même 
procédé  pour  la  guérifon  d’une  Demoifelle  ,  âgée 
d’environ  quinze  ans ,  dont  les  amygdales  tuméfiées 
étoient  la  caufe  permanente  d’ün  catharre  qui  la 
menaçoit  fouvent  de  fuffocadon.  Il  avoit  propofé 
l’amputation  comme  la  voie  la  plus  courte  &  la 
moins  douloUreufe  ;  mais  n’ayant  pu  y  déterminer 
la  malade  ,  il  lui  toucha  l’une  de  ces  glandes  alter¬ 
nativement  avec  la  pierre  k  cautere  &  l’huile  de 
vitriol  J  k  différentes  fois  ;  en  faifant  gargarifer  dans 
les  intervalles.  L’Opérateur  dit  qu’il  fut  fort  incom¬ 
modé  parle  flux  extraordinaire  d’une  falive  écumeufe, 
dont  l’écoulement  dans  la  gorge  de  la  malade  la  mit 
en  danger  d’être  fuffoquée.  Malgré  cet  inconvénient , 
il  pénétra  dans  le  corps  de  la  glande  ôc  la  creufa  , 
en  la  minant  a  peu-près  comme  une  noix  vermou¬ 
lue  ;  ce  font  fes  expreflions.  Il  prétend  avoir  partagé 
les  fatigues  de  la  malade  ,  qu’il  renvoya-  pour 
prendre  du  repos  ,  dont  il  avoit  autant  de  befoin 
qu’elle.  Le  lendemain,  la  glande  parut  bien,  dimi¬ 
nuée  ,  le  milieu  confumé,  &  l’enveloppe  contrac^ 
tee.  Wifemgn  attaqua  de  nouveau  la  tumeur  ,  & 
en  trois  ou  quatre  touches ,  il  détruifit  la  glande  , 
Tome  V.  Kkk 
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c’eft-à-dire  ,  fa  partie  procub'érante  contre  ?ord 
naturel ,  ainfi  que  cela  doit  s’entendr;e  :  car  il 
cha.,  tous  les.  jours  fuiyans  ,  la  bafe  avec  la  nier/ 
de  vitriol  ,  enchâffée  à  cet  effet  dans,  un  tuyau  ^ 
afin  qu’elle  ne.  pût  gliffer  quoiqu’elle  s’ufât  par  Iç 
fer  vice.  Pendant  que  cette  amygdale  opérée  fe  cf 
catrifoit  ,  Wifeman  entreprit  la  guérifon  de  l’autre 
par  les  mêmes  procédés  :  mais  l’opération  devenant 
tort  incommode  ,  eu  égard  à  l’écoulement  de  l’hu¬ 
meur  écumeufe  ,  il  prit  le  parti  de  l’extirpation  à  fa 
maniéré  ,  par  le  moyen  de  la  ligature  &  des  ci- 
feaux  J  &  procura  enfûite  la  cicatrice  avec  les  pierres 
de  vitriol  ôc  d’alun  :  la  malade  fut  guérie  en  peu  de 
jours.  II  eut,  occafion  de  la  voir  depuis  ,  &  la  fatis- 
faélion  de  la  trouver  délivrée  des  incommodités  que 
lui  caufoient  ces  excroiffanees  contre-nature. 

J’ai  préfenté  ces  faits  avec  quelques  détails  ,  afin 
de  faire  connoitre  les  inconvéniens  de  cette  maniéré 
de  traiter  ,  prefque  aufH^  kborieufe  pour  POpérateur 
que  pour  l’opéré  :  il  femble  néanmonsque  ÎVl.  Heif-* 
ter  lui  donne  la  préférence.  La  méthode  de  IVL  A. 
Séverin  feroit  plus  efficace  &  incoraparablemént 
plus  expéditive  ,  fans  le  moindre  inconvénient. 

Sur  le  fécond  moyen  Heifier  ne  dit  que  deux 
mots ,  6c  c’efl:  pour  le  rejetter.  Les  anciens  Chi¬ 
rurgiens  ,,  dit- il  ,,  faififfioient  avec  une  érigne  les 
amygdales  endurcies,  6c  les  extirpoient  aveeprécau- 
tion  ,  au  moyen  d’un  biffouri  convenable.  B  ajoute 
que  comme  cette  opératiou  eit  trop  cruelle.  ,  & 
même  extrêmement  difficile  ,.  à  caufe  de  la  fitua- 
tion  des  amygdales  ,  on  ne  la  pratique;  aujour¬ 
d’hui  que  fort  rarement  (a).  Heifter  ne  donne  pas 
la  rhoindre  raifon  pour  autorifer  la  profcripuon 
qu’il  prononce  contre  une  opération  fi  recoœman- 

(o)  At  vero  quia  non  crudelis  tantum  valde  videtar  ,  & 
ahditum  tonpllarum  ptum.miniis  commoda  ej[e  operatio  ifia  fàltt' i 
hodie  adhiheri  eadtm  confuevit.  * 
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dée  par  tous  les  anciens  ,  de  que  les  Obfervations 
récentes  en  grand  nombre  que  nous  avons  a  rap¬ 
porter  ,  montrent  n’êtrc  pas  moins  recomman¬ 
dable.  ^ 

Enfin  la  ligature  des  amygdales  eft  le  troinème 
moyen  de  guérifon  que  propofène  quelques  Prati¬ 
ciens.  Il  a  lieu  principalement  ,  dit  Heifter  ,  Iqrf^ 
qu’elles  tiennent  par  une  bafe  étroite  ,  comme  par 
uneefpèce  de  pédicule  ;  imprimis  quando  tonfillœ  ex 
parte  tenui ,  quafî  ex  petiolo  quodam  ,  pendent.  Heifter 
prend  ici  le  contre-pied  de  Juncker  :  dans  ce  cas 
là  même  ,  il  ii approuve  pas  la  ligatpre  ;  quel  in¬ 
convénient  y  auroit-il  alors  à  emporter  l’amygdale 
avec  le  biftouri  ou  avec  des  cifèaux  ?  Quanquam 
^  tune  fectio  ope  fçalpelli  vel  forfids  commodior 
videtur.  Quoique  l’Auteur  foit  oppolé  à  la  ligature , 
il  parle  des  inftrumens  propres  à  la  pratiquer.  On 
doit,  dit -il,  la  renouveller  chaque  jour  ,  jufqu’à 
ce  que  les  amygdales  flétries  fe  détachent  d’elies- 
mêmes.  Elles  tombent ,  fuivant  ce  que  difent  quel¬ 
ques  Ecrivains ,  dès  le  fécond  ou  le  troiflème  jour  ^ 
fi  la  ligature  a  été  bien  faite.  Heifter  ajoute  une 
petite  précaution  convenable  ,  à  laquelle  il  paroît 
attacher  une  grande  importance  ,  par  une  crainte 
tout-à-fait  vaine  :  c’eft  l’attention  d’aflujettir  l’extré^ 
mité  du  fil  en  dehors  fur  la  joue  ,  au  moyen  d’une 
emplâtre  ,  de  peur  qu’il  ne  tombe  dans  la  "gorge. 
Enfin  ,  il  nous  apprend  que  Chefeiden  s’eft  fervî 
d’une  fonde  pour  faire  la  ligature  aux  amygdales  f 
&  que  dans  un  cas  où  la  glande  étoit  très-  volu- 
mineufe ,  il  la  perça  avec  un#^aiguille  ;  le  fil  divifë 
en  deux  parties ,  fervit  à  faire  une  double  ligature 
pour  étrangler  la  tumeur  de  chaque  coté.  Après 
ce^ détail ,  Heifter  conclut  que  l’extirpation  lui  pa- 
roit  préférable  à  la  ligature  (à)  ;  mais  il  la  reftfeint 

(û)  Sed  refeBio  ex  meâ  fententiâ  ligaturée,  efi  'pr&ferenda.  Heift.  loco 
enaro.  = 
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aux  tumeurs  avec  pédicule  ;  enforte  que  d’après  T 
dodrine ,  les  corroîifs  feroient  le  moyen  le  plus  or^ 
dinaire,  &  que  la.  pratique  auroic  dû  accréditer 
M.  Sharp  ,  qui  fe  fait  honneur  d’avoir  été  Télèv 
de  M.  Chelelden  J  prétend  que  la  ligature  des  amya. 
dales  efi;  une  découverte  due  k  la  Chirurgie  Angloife" 
il  n’avoit  pas  lu  Guillemeau  ,  qui  parle  de  ce  moyen  * 
même  avec  quelque  préférence*  ^  ’ 

Celle  que  M.  Sharp  lui  donne  dans  fon  Traité 

des  Opérations  ,  eft  bien  plus  marquée ,  puifqu’elle 
eft  exclufive.  C’eft  un  fujet  de  remarque  dans  le 
Mémoire  que  M.  Mofcati ,  Chirurgien  en. chef  du 
grand  Hôpitarde  Milan ,  a  lu  k  l’Académie  Royale 
(fe  Chirurgie,  en  ,  &  k  l’occafion  duquel  , 
comme  je  l’ai  déjà  dit ,  ont  été  faites  les  recherches 
que  l’Académie  publie. 

L’alTertion  par  laquelle  M.  Sharp  commence  le 
Chapitre  de  l’extirpation  des  amygdales  dans  fon 
Traité  des^  Opérations  de  Chirurgie  ,  avoit  fait  une 
trop  vive  imprefîion  fur  Tefprit  de  M.  Mofcati  , 
pour  qu’il  fe  fervît  de  finflrument  tranchant  dans  le 
premier  cas  de  cette  nature  où  l’on  demanda  fes 
foins.  Cet- Auteur  dit ,  »  que  les  amygdales  devien- 
yy  lient  quelquefois  fquirrheufes  ,  &  d’une  telle  grof- 
5:)  leur  ,  qu’elles  menacent  de  fulFoquer  le  malade  j 
5>  &  qu’il  ne  relie  d’autre  remède  que  de  les  extir-. 
yy  per.  Cette  opération  fe  faifoit  autrefois  en  les 
yy  emportant  avec  un  inflrument  tranchant  ;  mais 
comme  il  furvenoit  prefque  toujours  une  grande 
yy  hémorrhagie  ,  on  a^bandonné  cette  maniéré  pour 
yy  fe  fervir  de  la  ligMre  ,  qui  eft  exempte  de  dan- 
yy  ger ,  &  qui  ,  outre  cela  ,  manque  rarement  de 

yy  guérir  la  maladie  ce. 

Préoccupé  de  ces  principes  ,  dont  étoient  imbus 
ceux  fous  qui  M.  Mofcati  avoit  appris  les  premiers 
élémens  de  la  Chirurgie  ,  il  eut  k  traiter,  en 
à  l’Hôpital  de  Milan  ^  un  jeune  homme  du  Comt 
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de  Lodi ,  âgé  d’environ  quatorze  ans.  Depuis  quatre  il 
étoiefujet  à  de  fréquente^  Ôc.  violentes  înflarnnjation s 
de  gorge.,  dont  plufieurs  le  mirent  en  danger  de 
perdre  la  vie.  Les  deux  amygdales  étoient  tuméfiées 
au  point  qu’entre  rune.,  ôç  l’aufre  il  n  y  avoit  a  la 
partie  fupérieure,  que  l’el^îace  nécefîàire  pour  la 
luette  :  ce  jeune  homtne  étoit  pçcupé  par  état  a  des 
travaux  fort  pénibles  ;  il  eft 'pofïîble  que  les  exer¬ 
cices  habituels  auxquels  il  s’échaufFoit ,  eulTent  été  la 
çaufe  occafionnelle  de§  inflammations  qui  revenôienc 
fréquemment  à  ces  glandes  fi  _  eoiiiidérablerpenj: 
gonflées.  é  :  :iy;6ï 

La  néçeflité.-d’ôpérér  ce  énaladej  étoit  itidifpenfa- 
ble  ;  &  quoique  la  bafè  des  amygdales  fût  fort  large ■> 
M.  Mofeati  étoit  induit  à  croire  que  la  ligature  defti- 
née  aux  feules  tumeurs  avec  pédicule,  pourroit  être 
appliqu^ée  dans.  le.cas  préfenj.  Il  y.ipfépara  le  .malade 
ipar  les  remèdes  généraûx^.j  pjffa  derrière  la  glan¬ 
de  ,  du  côté  droit  jj  l'anfe  d’un  fif.eiré  dt  tourné  en 
cordonnet:  les  deux  extrémités,  de  ce  fil  furent  noiuées, 
&  il  en  ferra  le  nœud  dans  la  bouche  aufîi  avant  qu’il 
lui  fut  poflible.  Il  fit  paffer  enfuite  chaque  bout  du 
fil  dans  l’ouverture :d’une  pincette  a  polypes ,  de  par 
ce  moyen  la  ligatûre  fut  l'errée  âufli  fortement  qu’il 
le  jugea  k  propos.  Un  fécond  nœud  fervit  à  afin  jet- 
tir  le  premier  :  l’amygdale  liée  devint  immédiate¬ 
ment  d’un  rouge  très -foncé  ,  tirant  fur  le  brun. 
Le  malade  fouffrit  peu  k  l’inftant  de  la  conftridion , 
êc  ne  rejetta  que  quelques,  crachats  teints  de  fang. 
Le  foir  ,  environ  dix  k  .douze  heures  après  l’opéra¬ 
tion  ,  il  fe  plaignit  que  le  gonflement  étoit  augmen¬ 
té  :  M.  Mofeati  reconnut  que  le  voile  du  palais  & 
la  luette  commençoientk  s’enflammer.  Il  fit  faigner  le 
malade  ,  preferivit  l’ufage  fréquent  des  gargarifmes, 
avec  la  décodion  d’orge  ,  de  racines  de  guimauve 
&  de  fleurs  de  fureau  ,  édulcorée  avec  le  fyrop 
diamorum,  he  lendemain,  le  gonflement  inflamma- 


IL  Observ. 
par  le  même  , 
fur  l’amputa¬ 
tion  faite  avec 
fuccès. 


44^  R~  E  s:  C  I  5  s  I  O  » 

toire  étôit  augméam  ,  fans  -qu’ïl  y  eût  rien  de  d" 
ticnlier  à  Tàmyg^dale  liée  ^  mais  l  inflatnmarion 
gnoic  du  côté  ie  raucre.  -Le  malade  avoir  de°  l" 
fièvre  avec  -des  frilidnnemens  :  il  fut  refaigné 
continua  les  gargariÉmes  ;  &  le  cataplafme  anodyn 
de  mie  de  pain  Ôc  de  lait  avec  le  fafiran  fur  appli^ 
qué  à  l'exterieur.  Le  mai  fit  dés  progrès  maieré 
ces  fecoûrs  ;  &  le  malade  fut  réduit  dans  l’état  le 

plus  fâcheux  par  la  difficulté  de  refpirer  dt  Tim-. 
poffihîlicé  abfolue  d’avaler.  M.  Mofcati  prit  le  parti 
dé  couper  la  tumeur  à  -rendrok  de  lai  ligature  il 
forcit  très- peu  de  fang  par  cette  incifîon  ,  les  acci- 
déris-  dtainuérent  k  vue  d^ceil  ,  &  le  malade  fortit 
dêif-Hopital  j  au  bout  de  vmgt-quatre  jours  ,  bien 
rétabli  de  parfaitement  guéri  de  ropéradon  qu’on 
Itîi  avdit  faite  ;  mais  avec  la  tuméfaâion  de  l’autre 
amygdale.  Le  danger  quHl  asveit  couru  ,  n:ç  le  dé- 
tëmiina  point  à  fe  la  faire  lier.  M.  Mofeati  connut 
lipi-mênie  q  ue  la  .ligature  n’étoit.  pas  un  moyen  aufli 
exempt  d  iiiconvéniens  qu’on  l’àurpit  pu  croire  ;  & 
que  dans  la  crainte  non  fondée  d'une  hémorrhagie 
poffible  ,  il  avoir  expofé  le  malade  à  un  danger  cer¬ 
tain  qui  n’ëtoic  pasi^^moins  redoutable. 

Au  radis  de  Mai  üne  fille  ,  de  feize  ans, 

fut  particuliérement  recommandée  à  M.  Mdfcati, 
par  des  perronnes  de  la  première  diftindfcion.  Elle 
avoic  depuis  trois  ans  un  gonflement  aux  amygdales, 
lerquelles  groffiffan-t  de  jour  en  jour ,  fe  îôuchoient 
déjà  Comme  dans  le  cas  qu’expofe  l’Obfervation 
précédente  :  le  Ion  de  fa  voix  étok  fort  akéré  ,  & 
la  malade  avoit  de  fréquentes  attaques  d’efquinancie* 
Au  bout  de  douze  jours  de  régime  dt  de  préparaaons , 
M.  Mofcati  lui  coupa  Lamygdale  gauche ,  avec  un 
biftouii  courbe  ordinaire  ,  aïîujetti  fur  un  morceau 
de  bois  par  une  bandelette  qui  couvrok  les  deux 
tiers'  de  fa  lame»  Ayant  mis  la  perfonne  dans  une 
ficuation  convenable  ,  il  faifit  la  glande  avec  une 
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/figne  ,  &  fie  la  refeaios  ,  en  eamm^çant  par  fa 
partie  fupérieure  :  il  fornt  fort  peu  de  fan  g.  La  ma¬ 
lade  cracha  dans  un  baffin,  elfe  ne  rendit 
crachats  parfaitement  coIcbre^biMv  Mofeati  fatisrait 
de  cette  pr^iere  tentative  ;  après  quinze  jours,. pen- 
dant  lefquels.it  ayek fait  garganfer  avec  l’eau  d  or¬ 
ge  &  le  miel  rofàt  pratiqua  l’opération  de  l’autre 
côté  ,  &  obtint  le  meme  fuceès.  La  malade  retourna 
chez  elle  ,  guérie  radicalement  au  bout  de  trente  à 
quarante  jours ,  fanî  avoir  fouffert  aucun  accident  : 
fa  voix  redevint  fqnore  >  comme,  êlle  l’a  voit  avant 
fa  maladie. 

Six  mois  après  ,  M.  Mofeati  fit  la  même  opéra¬ 
tion  ,  avec  une  femblable  réulfite ,  k  un  jeune  homme 
de  la  Valteline,  âgé  de  quatorze  ans,  dont  l’amyg¬ 
dale  droite  écoit  fort  tuméfiée. 

Encouragé  par  ces  fu«eès  l’Auteur  ne  balança 
pointa  propofer  cette  opération  au  mois  de  Sep¬ 
tembre  I74^  ,  a  Madame  N-  âgée  de  quarante  ans, 
époufè  d’un  Marchand  de  Draps  fur  la  Place  du 
Dôme,  k  Milan.  .Elle  avoit  l’amygdale  gauche  gon¬ 
flée  ,  au  point  que  la  luette  en  écoit  portée  du  côté 
droit.  Cette  Dame, écoit  fort  replette  &  fujetee  k 
des,  accès  de  pafiion  hyffcérique  ,  avec’  conftriélion 
à  la  gorge.  Eu  égard  k  ces  circoiiftances  particuliè¬ 
res  ,  M.  Mofeati  difpofa  la  malade  a  l’opération 
par  le  régime  &  les  remèdes  généraux  ,  avec  l’at¬ 
tention  de  faire  plus  de  faignées  préparatoires  qu’if 
n’en  auroit  fait  k  une  autre.  Le  jour  pris  ,  elle  fut 
placée  dans  un  fauteuil  &  ramygdale  ayant  été 
accrochée  avec  une  érjgne  ,  M.  Mofeati  eouipa  cette 
glande  en  ineifant  de  haut  eh  bas.  Peut  -  être  n’y 
mit-il  pa^  toute  la  célérité  requife  ;  mak  il  avoir 
fait  k  peine  les. deux  tiers  de  la  feâion  néeeflhire ,  que 
la  malade  fut  làifie  d’une  toux  violente  par  laqueLle 
l’Opérateur  fe  trouva  obligé  de  retirer  l’érigne  &  le 
biftouri ,  &  d’abandonner  l’œuvre.  Cette  circpnfiance 
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l&  mif  dans  ün  embarras  qu’il  n’âvoit  pas  prévu  :  la 
malade  ayant  touffé^rois  ou  quatre  fois  &  rejêtté 
quelques  cfàclïàts  dé  fông  f  refta  Édutià-coup  immo- 
bilé  y  ouvrant  la  bouche  &  les  yeüx  tendant  les 
bras.  Elle  étoit  prêtè^’^'  être  fufFoquée!.  La  première 
idée  qu’eut  M.  Mofcati  dans  ce  cas  ^ i  dont  il  eft 
impoüible  dé  peindre  i’urgencé  &la  gravité  ,  fut  qu^ 
ramygdalé  renverfée  fur  la.  glotte  met^oit  la  malade 
dans  cet  état  périlleux  :  fans  autre  réflexion  ,  {[ 
porta  le  doigt  indicateur  &  celui  du.  milieu  dans  le 
gofiér  ,  &  arracha  tidemment  l’anâÿgdaie/^^^^  ref- 
piration  fut  rétablie  fur -le- champ.  Il  n’y  eut  pas 
d’abord  d’hémorrhagie  ;  mais  -après  un  quart- 
d’heure,  les  crachats  de  fang  vinrent  &  plus  gros  &. 
plus  fréquens  :  M.  Mofcati  toucha  la  partie  avec  un 
bourdonner  de  coton  trempé  dans  une  diflblution 
de  vitriol  dt  exprimé  :  il  parvint  facilement ,  par  ce 
moyen  y  k  reATerrer  l’orifice  des  vaifleaux  :  M.  Mof- 
çati  eftime  que  c’efl:  par  ceux  qui  aboutiffbient  à 
la  portion  de  glande  arrachée  avec  violence  que 
le  fang  eft  fort!  ;  parce  qui!  n’eft  Venu  que  confé- 
eutivement  ,  &  que  l’extenfion  que  ces  vaifleaux 
avoient  foulFerte  leur 'ont  caufé  une  forte  d’atonie 
qui  a  permis  au  fang  de  couler  ,  après  que  la  crif- 
pation.  produite  par'  la  divüifion  violente  eut  celTé. 

Lorfqüe  M.  Mofcati  rédigeoit  cette  Obfervation, 
fous  mes  yeux  ,  pour  la  préfenter  à  l’Académie ,  ni 
lui  ni  moi  ne  çonnoifiions  les  faits  de  Pratique  que 
Wifeman  avoir  publiés  fur  pareil  cas-  Il  a  obferve 
deux  fois  le  même  danger:  la  portion  de  glande 
amygdale  a  demi -coupée,  tombant  fur  la  glotte, 
a  mis  deux  malades  qu’il  opéroit  ,  en  danger  de 
fuflFocation  ;  ce  n’eft  qu’en  relevant  avec  prom¬ 
ptitude  ail  moyen  d’un  inftrument  ,  comme  avec 
un  levier  ,  la  portion  glanduleufe  ,  qu’il  a  tire  ces 
perfonnes  du  péril  imminent  auquel  elles  etoi^t 
expofées.  \^ifeman  ne  donne  pour 
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d’éviter  cet  inconvénient  fâcheux  ,  que  l’attention  de 
couper  Jcul  coup ,  avec  des  cifeaux  a  boutons  , 
Ja  portion  de  glande  que  la  ligature  a  comprife  :  I  qn 
doit  fe  rappeller  que  la  ligature  fait  dans  la  niain^ 
de  cet  habile  Praticien  Anglois  ,  l’ojfBce  d’érigne  : 
mais  dans  l’un  des  deux  cas  où  il  a  vu  le  danger  de 
la  fu^Tocation  5  il  avoir  coupé  l’anfe  du  fil  en  même- 
tems  que  l’amygdale  ,  dont  la  feétion  n’étoit  pas 
complette.  Il  me  femble  que  dans  l’ufage  de  l’érigne 
on  fe  metcroit  à  l’abri  d’un  accident  aufli  dangereux 
que  celui  dont  nous  parlons  ,  en  faifantla  refeâion 
de  l’amygxlale  de  bas  en  haut  ,  au  lieu  d’y  procéder 
de  haut  en  bas.  Cette  attention  efi:  bien  fimple  ,.  & 
elle  fuffit  pour  prévenir  le  formidable  inconvénient 
d’une  refciffion  imparfaite.,  que  l’écoulement  de  fang , 
ou  un  peu  de  pituite  &  de  falive  dans  la  gorge 
empêcheroient  de  rendre' complette  .  p^**  rapport 
aux  mouvemens  imprévus  que  cet  écoulément  peut 
occafionner. 

L’inquiétude  extrême  que  l’accident  décrit  avoit 
donnée  à  M.  M'oicati ,  le  détermina  à  opérer  d’une 
maniéré  particulière  dans  une  autre  occafion.  Elle 
fe  préfenta  vers  la  fin  de  Février  1744.  Une  Reli- 
gieufe  ,  fille  de  qualité,  âgée  de  trente  ans  ,  éroit  at¬ 
taquée  depuis  long-tems  ,  prefque  tous  les  ans ,  d’une 
inflammation  à  la  gorge  ,  avec  difficulté  de  refpi- 
rer  ,  &  affez  ordinairement  à  l’approche  du  flux 
menftruel  ,  quelques  précautions  qu’on  eut  prifes 
pour  prévenir  ces  accidens.  Ils  fe  términoient;  le 
plus  fouvent  par  la  fuppuration  des  amygdales  ; 
les  Abfcès  s’ou  vroient  d’eux  -  mêmes  ,  &  la  malade 
étoit  très  -  foulagée  par  l’évacuation  de  la  matière 
purulente.  Fatiguée  de  cette  incommodité  dont  les 
retours  devenoient  de  plus  en  plus  fâcheux  ,  la  ma¬ 
lade  confulta  M.  Mofcati  :  ï\  trouva  le's  amygdales 
tellernent  gr.offies  qu’elles  touchoient  a  la  luette  ;  l’o¬ 
peration  fut  propofée  comme  Punique  moyen  capa-„ 
Tome  K.  LU 
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bîe  de  procurer  la  guérifon  radicale.  La  malad 
qui  en  craignoit  le  danger  ,  ne  s’y  fournit  qu’après 
un  nouvel  accident  par  lequel  elle  éprouva  une^in 
flammation  plus  violente  que  toutes  celles  qu’ellè 
avoit  eues  jufqu’alors.  Elle  fut  préparée  par  les  re¬ 
mèdes  généraux  dans  une  faifon  très  -  favorable  • 
c’étoit  vers  le  milieu  du  mois  de  Mai,  L’embarras 
toujours  préfent  k  l’efprit  de  M.  Mofcati ,  où  l’avoit 
jetté  le  fenverfement  de  l’amygdale  fur  la  glotte 
dans  l’opération  précédente ,  lui  fuggéra  de  procé¬ 
der  différemment. 

V.Observ.  Après  avoir  placé  la  malade  dans  un  fauteuil 
parle  même j  toumé  au  îour,  d’unc  maniéré  convenable  ;•  au  lien 
veiie  méthode  d  accrocher  1  amygdale  avec  une  erigne  pour  l’am- 
dopérer.  puter  ,  il  fe  contenta  de  faire  une  incifion  en  long 
fur  la  glande  avec  un  biftouri  courbe  ,  armé  d’une 
bandelette.  Il  laiffa  couler  librement  le  peu  de  fang 
que  fournit  cette  fcarification  :  la  malade  en  rendit 
fept  ou  huit  crachats  au  plus.  Elle  fe  remit  en  fitua- 
tion  ,  &  M.  Mofcati  fendit  l’amygdale  en  travers  j 
en  forte  que  la  protubérance  de  cette  glande  fe  trouva 
dtvifée  en  quatre  parties  par  une  incifion  cruciale.  Il 
fortit  encore  du  fang  ,  mais  en  très-petite  quantité. 
M.  Mofcati  plaça  ,  au  moyen  d’une  petite  fonde,  de 
la  charpie  fèche  dans  ces  incifions  :  elle  n’y  refta  que 
jufqu’au  foir.  En  général,  elle  tient  dans  le  premier 
appareil  par  rapport  au  fang,  &  mieux  quand  les  tu¬ 
meurs  font  d’un  certain  volume ,  parce  que  la  pro¬ 
fondeur  des  incifions  doit  être  relative  au  degré  de 
gonflement.  M.  Mofcati  panfa  fa  malade  trois  ou 
quatre  fois  le  jour ,  en  regarniffant  les  plaies  de  char¬ 
pie  ,  afln  d’empêcher  leur  réunion.  Le  quatrième 
jour,  il  coupa  une  des  quatre  portions  de  l’amyg¬ 
dale  ;  iben  fit  autant  aux  autres  portions  de  trois 
en  trois  jours.  L’opération  faite  ainfi  par  parties, 
n’eft  nullement  laborieufe  ,  ni  pour  la  malade  ,  ni 
.pour  le  Chirurgien.  La  guérifon  fe  fit  en  très-peü 
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de  tems  ;  &  le  traitement  ne  préfenta  aucune  diffi¬ 
culté.  M.  Mofcati  fe  crut  obligé  de  palTer  trois  ou 
quatre  fois  la  pierre  infernale  pour  détruire  les  iné¬ 
galités  qui  font  les  fuites  prefque  néceffaires  de  dif¬ 
férentes  coupes  :  il  avoit  la  précaution  d’abforber 
avec  un  pinceau  de  coton  ,  rhuinidité  que  la  diffo- 
lution  de  la  pierre  avoit  caufée.  Des  cifeaux  à  lames 
courbes  fur  le  plat  ,  tels  que  ceux  que  nous  avons 
indiqués  pour  l’extirpation  de  l’œil  ,  mais  avec  des 
branches  plus  longues  ,  ferviroient  très -utilement 
pour  faire  la  refciffion  des  amygdales  tuméfiées. 

L’intervalle  de  trois  ou  quatre  jours  que  M.  Mof¬ 
cati  a  mis  entre  les  différentes  réfections  de  la  même 
glande  ,  n’éfl:  pas  effentiel  :  elles  peuvent  être  faites 
tout  de  fuite  fi  les  malades  veulent  s’y  prêter  ; 
il  avertit  qu’il  n’a  opéré  à  diverfes  reprifes  qu’a- 
fiii  de  s’accommoder  à  leur  pufillanimité.  Le  fuc- 
cès  de  la  première  opération  qu’il  â  ainfi  prati¬ 
quée  ,  lui  a  fait  prendre  la  réfolution  de  luivre 
conftamment  la  méthode  de  faire  en  un  jour  îa 
double  incifion  ,  &  de  remettre  l’amputa  don  des 
quatre  parties  de  la  glande  divifée  à  une  autre  fois. 
Il  nous  a  donné  des  faits  bien  circonftanciés  qui 
çonftatent  autentiquement  la  réuffite  de  ce  procédé  t 
nous  les .  omettons  pour  ne  pas  multiplier  les 
exemples  fans  néceffité. 

L’Auteur  a  tiré  de  ces  faits  dés  conféquences 
utiles.  La  ligature  lui  paroit  une  méthode  difficile 
k  mettre  en  pratique  en  beaucoup  de  cas  ;  &  dans 
ceux  -  mêmes  où  il  eft  pofiible  d’y  avoir  recours , 
elle  lui  a  paru  fufceptible  de  produire  des  accidens 
fâcheux  :  c’eft  le  réiultat  de  fa,  première  Obferva- 
tion.  Au  refte ,  ce  feroit  la  crainte  de  l’hémorrhagie 
qui  pourroit  le  plus  affurer  la  préférence  à  ce  moyen  : 
or  il  eft  prouvé  que  cette  crainte  n’a  aucun  fonde¬ 
ment.  Ici  M.  Mofcati  expofe  ce  que  les  bons  Au¬ 
teurs  n’ont  pas  manqué  de  remarquer  ,  &  qu’il 'n’eft 

LU  ij 
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pas  inutile  de  répéter  -,  c’eft  que  l’opération  quj 
convient  au  gonflement  des  amygdales  n’eft  point 
une  extirpation  de  ces  glandes  ;  mais  une  fitnple 
refciflion  ,  ou  retranchement  du  volume  excédent 
de  la  partie  tuméfiée  contre  l’ordre  naturel.  On 
voit  par-là  qu’il  n’eft  pas  poffible  d’atteindre  aux 
vailTeaux  un  peu  confidérables  qui  font  derrière  la 
xnalTe  de  cette  glande. 

On  ne  conçoit  pas  comment  M.  Morgagni  a  pu 
avancer  qu’il  fçavoit  certainement  que  ceux  qui 
avoient  foufFert  qu’on  leur  retranchât  les  amygdales 
tuméfiées  ,  avoient  été  expofés  à  une  hémorrhagie 
tths-àdin^QrQxi^Q,  Ccrtior  faclus  fum  quanto  inpericulo 
ob  nimiam  ^  vix  tandem  cohïbitam  fanguinis  pro^ 
fujîonem  non-nulli  fuerint  ex  iis  qui  pa^  Jiint  jibi 
tonfîllas  eximi.  Les  Opérateurs  auroient-ils  eu  l’inv 
prudence  5  ou  plutôt  la  témérité  de  vouloir  faire 
l’extirpation  de  la  m’afîe  glanduleufe  ?  Mais  cela 
n’efi:  pas  dans  les  préceptes  de  l’Art,  M.  Morgagni 
qui  connoifî'oit  parfaitement  l’état  volumineux  per¬ 
manent  des  amygdales  &  les  inconvéniens  qui  en 
réfuitent  ,  blâme  les  Chirurgiens  qui  ,  pour  pré¬ 
venir  le  danger  de  fuiFocation  dont  les  malades  font 
menacés  pour  l’avenir  ,  ont  l’audace  de  les  expofer 
à  un  péril  imminent  Ce  célèbre  ProfefFeur  d’Ana- 
tomie  n’avoît  pas  des  idées  nettes  fur  ce  point  de 
Chirurgie  ;  il  n’en  parle  même  qu’incidemment ,  à 
l’occafion  des  extirpations  des  tumeurs  à  la  face , 
qu’il  trouve  plus  repréhenfibles  que  celles  qu’on  pra- 
tiqueroic  fur  les  amygdales  {à). 

Un  point  elFentiel  que  fait  remarquer  M.  Mof- 

-  (a)  Sed  vetiiâ  tamen  ii  Chirurgî  dignior es  fant ,  qui  ubi  viam 
qu&  ad  lùquendum  y  deglutiendum  ,  fpiritum  ducendum  efi  necejjaria^^ 
fckirrofo  utriufque  lonfiLU  tumore  valde  anguflam  jam  fàBam  vident  ,  xr- 
ritifque  aliis  auxiiiis  omnibus,  in  Aies  .anguftiorem  fore,  tnetuunt  ,  ut^ 
Venculum  fuîurum  pr&vertant  ,  in  prdifens  audent  agrotantem 
"vemâ^  inquam  ,  di^iores  funt  quam  qui  verrucam  ,  &C.  MOR6A6HI  > 
De  Sedib.  Morbor,  Epifiol.  Anat%  Med,  L.  Anic.  lé.  , 
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cari  ,  &  qui  fe  déduit  de  la  nature  même  de  Popé- 
ration  ,  c’eft  de  ne  la  point  pratiquer  dans,  les  cas 
où  les  amy.gdales  font  vraiment  fquirrheufés  ou  car- 
cinomaceufes  i  car  il  feroit  contre  les  règles  de  la 
Chirurgie  de  procéder  à  la  cure  d’une  tumeur  car- 
cinomaceufe  ou  même  .fquirrheufe  ,  par  une.  hmple 
refciffîon  ;  précepte  important  k  Pégard:  dès  amyg¬ 
dales  qüi  auroient  xes  fâcheux  caradères  ,  &  qui 

n’a  pas.  échappé  à  Guillemeau  ,  célèbre  Chirurgien 
de  Paris. 

Une  vérité  auffi.  évidente  ,  &  c-eft  par  ces  ré¬ 
flexions  que  M.  ,Mofcati  termine,  fon  M  empire  ; 
»  Une  vérité  aufli  évidente  méritoic  bien  d’être 
w  pefée  par  M.  Sharp,  Chirurgien  de  Londres.  Dans 
V  fes  Recherches  critiques  lur  Pétat  préfent  de;  la 
»  Chirurgie  ,  cet  Auteur  intitule  la  fedion  vij 
du  Chapitre  Vï  •  •  .  •  De  extirpation  des  Amyg* 
»  dales  fquirrheufes.  Xa  ledure  des  bons  Auteurs , 
yy  &c  un  peu  dé  réflexion  fur  la  nature  de  la  mala- 
»  die  &  fur  celle  de  l’opération  ,  Pauroient  fans 
y>  doute  porté  k  ne  point  traiter  cette  matière  dans 
»  fon  Ouvrage.  En  elFet ,  comment  auroit-il  donné 
w  le  nom  extirpation  k  la  ligaturé  qu’il  propofe 
pour  les  amygdales,  puifqu’il  efl:  impoffible  dans 
«  ce  cas  de  porter  le  iü  au  niveau  des  parties  cir- 
convoifines  de  la  glande  ?  Cette  ligature  ,  en  la 
n  fuppofant  poflible  dans  tous  les  cas  ^  laifîe  né- 
ceflairement  fubfifter  une  partie  de  la  glandé  : 
yy  \?i  ligature  ne  peut  donc  pas  faire  l’extirpation, 
w  Ceci  pourroit  n’être  regardé  que  comme  une  er- 
^y  reur  de  nom  ;  aufli  n’eft-çe  pas  ce  qui  nous  pa- 
iy  roît  le  plus  repréhenflble  dans  M.  Sharp.  Nous 
»  ne  nous  arrêterons  pas  non  plus  k  ce  qu’il  dit 
«  en  afîlirant  que  la  ligature  des  amygdales  efl:  due 
aux  progrès  de  la  Chirurgie  en  Anglèterre  :  il 
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3y  met  même  cette  opération  ali  nombre  des  non 
«  velles  découvertes  ,  tandis  qu’en  France  cette 
3>  opération  étoit  commune  du  temps  de  Guille^ 
33  meau  (a).  Mais  ce  qui  doit  particuliérement  fixer 
«  notre  attention,  &  ce  qui  doit  nous  furprendre 
»  le  plus ,  c’eft  que  M.  Sharp  la  ^ropofe ,  cette 
«  operation  ,  dans  le  cas  des  amygdales  Jquirrhcules' 
33  ce  qui  eft  directement  oppofé  aux  principes^  les 
33  plus  certains  de  l’Art:  perfonne  n’ignore  ce  que 
33  l’expérience  a  démontré  devoir  être  fuivi  dans 
«  l’opération  de  toute  glande  fquirrheufe.  On  ne 
33  fe  contente  pas  de  les  extirper  4  il  eft  encore  ab- 
33  folument  néceftaire  d’extirper  avec  elle  toutes  les 
33  adhérences  circonvoifines  qui  ont  contrafté  le 
33  caratère  du  fquirrhe  ,  &  même  les  tiftiis  cellu- 
33  laires  qui  paroifîent  dans  une  difpolition  fquir- 
33  rheufe.  Je  demande  fi  ,  par  la  ligature ,  on  peut 
33  obtenir  l’extirpation  ,  c’eft- à -dire  ,  l’amputation 
33  de  la  totalité  de  la  glande  ?  Et  fi  M.  Sharp  eft 
«  perfuadé ,  avec  tous  les  Auteurs  ,  comme  il  en 
33  convient  en  effet  ,  que  toutes  les  tumeurs  fquir- 
33  rheufes  &  cancéreufes- font  fiijettes  à  fe  repro- 
33  duire  fi  l’extirpation  n’en  eft  pas  parfaite  ;  cotn- 
33  ment  peut- il  nous  affurer  que  dans  les  amygdales 
33  fquirrheufes  qu’il  a  fimplement  liées  &  non  ex- 
33  tirpées ,  comme  il  le  dit  ;  comment ,  dis-je ,  peut* 
«il  aft'urer  qu’il  n’a  jamais  vu  un  exemple  où  le 
«"malade  n’ait  pas  recouvré  une  fanté  parfaite  & 
«-  durable  }  Il  faut  néceffairement ,  d’après  fon  ex- 
«  pofé ,  que  nous  croyions  ,  ou  que  dans  toutes  les 
«  opérations  qu’il  a  faites  ,  il  n’a  jamais  trouvé 
«  une  amygdale  vraiment  fquirrheufe  ;  ou  il  faut 
«  fuppofer  que  dans  ces  glandes  il  y  auroit  des 
»  raifons  privilégiées  pour  les  empêcher  d’être  fuf- 
«  ceptibles  des  accidens  qui  furviennent  aux  autres 


{a)  Chap.  VI.  Des  Tumeurs  des  Amygdales,  pag.  ^87. 
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U  glandes  dans  les  mêmes  circonftances  :  cette  p^- 
n  policion  n’eft  •  pas  loutenable  ;  cependant  elle  le- 
j?  roic  d’autant  plus  certaine  dans  l’hypothèfe  de 
D  M.  Sharp ,  qu’il  n’y  a  aucun  lieu  de  croire  qu’il 
5î  fe  foie  fervi  du  terme  fquirrheux  ^  pour  expri^ 
D  mer  feulement  l’état  de  dureté  que  cette  glande 
«  acquiert  en  augmentant  de  volume  ,  mais  plu- 
w  tôt  pour  dénoter  la  nature  même  de  la  dureté  : 
»  1°.  parce  que  la  pratique  démontre  tous  les  jours 
»  que  les  amygdales  n’arrivent  jamais  au  degré 
»  de  dureté  nécelTaire  pour  pouvoir  dire  qu’elles 
»  font  fquirrheufes  ,  lorfqu’elles  n’ont  pas  véritable- 
»  ment  ce  caraâère  :  z®.  parce  que  la  maniéré  dont 
«  s’exprime  M.  Sharp ,  démontre  qu’il  croit  avoir 
»  opéré  fur  des  glandes  vraiment  fquirrheufes.  Les 
n  principes  de  la  faine  Chirurgie  ,  de  l’expérience  fur 
»  laquelle  ils  font  fondés  ,  prouvent  que  M.  Sharp 
»  eft  dans  l’erreur  fur  ce  point  de  pratiqué  «. 

Ces  principes  bien  connus  de  Boerhaave ,  ont  pro¬ 
duit  les  incertitudes  qu’il  a  témoignées  fur  la  méthode 
curative  des  amygdales  tuméfiées  ;  il  craignoit  les 
fuites  funeftes  des  opérations  par  lefquelles  on  ne  fe- 
roit  que  les  entamer  ;  de  li  fon  illuftre  Commen¬ 
tateur  ,  à  qui  fa  vafte  érudiaon  avoit  donné  une 
grande  connoiflance  des  anciens  Auteurs  ,  s’étoit 
rappellé^u’Ætius  avoit  clairement  fpécifié  qu’on  ne 
devoir  retrancher  que  l’excédent  de  la  tumeur  ,  il 
auroit  blâmé  cette  pratique  fi  contraire  à  la  foli- 
dité  du  précepte  relatif  aux  tumeurs  véritablement 
fquirrheufes.  C’eft  dans  cet  efprit  que  M.  Van 
Swieten  a  difîerté  au.  Chapitre  de  i’Efquinancie 
fquirrheufe  ,  fur  l’Aphorifme  797  de  Boerhaave. 
U  L’extirpation  avec  l’inftrument  tranchant ,  eli  donc 
la  feule  reflburce  ,  dit  M.  Van  Swieten  ,  puifque  les 
cauftiques  font  dangereux,  à  moins  qu’ils  ne  dé- 
la  tumeur  très- promptement  de  en  une  fois 
Müs  lorfque  la  fituation  de  autres  inconvéniens  em- 
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pêchent  l’ufagé  de  rinftrumenc  tranchant  ,  comme 
lorl'que  les  tumeurs  font  dans  l’arriere-bouche  ^  ^ 
faut  abandonner  le  malade  à  fôn  malheureux  fort 
DU  tenter  des  moyens  que  -d’on  regarderoit  comme 
téméraires  dans  des  maladies  même  plus  bénignes 
Plufieurs  Braticiens  ont  ofé  appliquer  fur  ces  tu- 
'meurs  des  cautères  aduels  &  potentiels  ;  &  quoi¬ 
que  Cela,  fe  faffe  avec  grand  danger  ,  il  n’en  eft  ce¬ 
pendant  pas  toujours  réfulté  des  effets  fu nettes  cc.  Ce 
.  que  dit  ici  M.  Van  Swieten  fe  rapporte  a  la  pratique 
de  Wifeman.  Il  invoque  enfuite  le  'témoignage  de 
fan  .maétre ,  le  grand  Boerhaave  ,  qui  a  connu  un 
ancien  .Chirurgien  ,  devenu  célèbre  par  de  pareilles 
cures  hardies  ;  il  fe  fer  voit  de  pierre  à  cautere  or- 
dihaire  pour  ronger  ces  tumeurs  par  le  dedans  de 
la  bouche.  ;L’ufage  de  l’huile  de  tartre  par  défail¬ 
lance,  expoferoit  ,  dit- on  ,  à  de  moindres  rifques; 
ou  refprit  de  fel  marin  ,  tel  qu’on  le  trouve  dans 
les  boutiques  ,  lorfqu  on  ajoute  beaucoup;  d’eau  a 
l’huile  de  vitriol  &  au  fel  marin  ,  &  qu’on  les 
diftille  enfemble  ,  pourroit  être  employé  ,  puifqü’il 
réfifte  très-etticacement  à  la  pourriture  ^  ôc  que  la 
malignité  du  cancer  paroît  fupporter  la  diffolution 
du  fel  .marin  :  ce  mais  ces  corrofifs  doivent  être 
conduits  k  la  partie  malade  au:  bout  d’un  pinceau 
de  linge  effilé,  introduit  dans  une  canniile ,  de  peur 
d’offenfer  les  parties  vôifines  ;  cela  fait  ^  on  ramol¬ 
lit  les  efearres.  par  le  moyen  des  décoàibns  émol¬ 
lientes  ,  long- temps  retenues  dans  :  la  boifché-  & 
lorfqu’elles  font  tombées  ,  on  fcéi'tere  l’application 
des  cauftiques  qufqu’k  ce  tqiie  ilac  tumeur  foit  tout- 
à-fait  détruite.  II  eft  évident,  continue  M.  Van  Swie- 

ten  ,  qu’il,  faut  une  extrême  prudence  >  - pour  exa¬ 
miner  fi  après  leur  application  la  tumeur  ne 
ncre  pas  en  cancer ,  car  alors  il  faudroit  s’en  abl- 
tènir.  Le  célèbre^  avouer  qu’il’  s 

vent  trouvé  embkrraffé  en  pareil  cas  ,  ofatit  a 

^  confeiiler 
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confeiller  radminiftration  des  cauftiques  par  la 
crainte  du  cancer  ;  &  trouvant  d’un  autre  cote  qu  il 
étoit  très-dur  de  livrer  des  malades  a  une  mort 
certaine  ,  par  une  méthode.qui  n’étoic  point  éprou¬ 
vée  w. 

■  M.  Van  Swieten  rapporte  en  cet  endroit  la  cure 
que  Ruifch  a  faite  en  décruifant  une  maffe  fongueufe 
fituée  au  palais  ,  qu’il  a  emportée  avec  l’inflrum^nt 
tranch'ant  ,  &  dont  il  a  enfuite  brûlé  les  raci¬ 
nes  par  l’application  du  cautere  aâuel  :  il  prétend 
que  ces  obfervations  prouvent  ce  que  peut  quel¬ 
quefois  ,  dans  les-  maladies  défefpérées  ,  l’heureufe 
témérité  des  Praticiens.  La  leèlure  de  Marc-Aurèle 
Séverin  au'roit  prouvé  au  favant  Commentateur  de 
Boerhaave  ,  que  nombre  de  maladies  ,  qui  font  le 
défefpoir  de  la  Médecine  ,  guériffenc  très-facilement 
par  les  fecours  de  la  Chirurgie  ;  &  qu’il  n’y  avoit 
aucune  témérité  dans  la  conduite  tenue  par  Rüifch 
qui  pouvoit  en  prévoir  le  fuccès  naturel.  M.  Van 
Swieten  rapporte  enfuite  ce  qu’on  lit  dans  Celfe ,  fur 
la  méthode  de  procéder ,  par  opération  de  Chirurgie , 
à  la  guérifon  des  amygdales  endurcies.  «  Ignorant 
la  ftruèlure  de  ces  glandes  ,  Celfe  a  dit  q‘u’étânt  fous 
une  légère  tunique  ,  .il  faut  les  détacher , tout-autour 
avec  le  doigt  &  les  enlever  ;  comme  fi  les  amyg¬ 
dales  étoient  des  glandes  folitaires  ,  feulement  en¬ 
veloppées  de  toutes  parts  dans  la  tunique  cellulai¬ 
re.  Mais  nous  favons  aujourd’hui  ,  ajoute  M.  le 
Baron  Van  Swieten  ,  qu’elles  font  faites  d’une 
membrane  muqueufe  roulée  en -fpirales  finueufes  : 
il  paroît  néanmoins  ,  par  ce  que  Celfe  dit  immé¬ 
diatement  après ,  que  cette  efpece  d’énucléation  des 
amygdales  n’a  pas  toujours  réuffi  ,  puifque  fi  l’on 
ne  peut  ,  par  ce  moyen  ,  en  venir  a  bout ,  il  veut 
qu’on  les  faififle  avec  une  érigne  &  qu’on  les  coupe 
avec  le  biflôuri  n. 

L'explication  .du  texte  de  Celfe  que  nous  avons 
Tom,  V .  M  m  m 
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donnée  au  commencement  de  cette  Differtation 
lève  toute  difficulté  fur  les  incertitudes  de  Bop’*! 
haave  &  de  M.  Van  Swieten  ,  qui  n’ont  pas  enten¬ 
du  le  point  de  Chirurgie  qui  concerne  l’ampura- 
tion  des  amygdales.  . 

Quoique  le  Mémoire  de  M.  Mofcati  eût  été  ac¬ 
cueilli  à  la  leéture  qu’il  en  fit  dans  l’Académie  ]« 
rapport  des  Commiflaires  ,  chargés  de  l’examiner'^ 
ne  lui  fut  pas  complettement  favorable.  Feu  m! 
Maurain  ,  dont  il  a  été  parlé  à  l’occafion  des  tu¬ 
meurs  fublinguales  ,  rédigea  ce  rapport  où  il  ana- 
îyfoit  chaque  Obfervation  en  particulier.  Piieh  ne 
prouve  plus  combien  la  diyerie  maniéré  d’envifa- 
ger  le  même  objet  influe  fur  les  opinions  ,  que  la 
différence  des  jugemens  qu’on  a  portés  fur  la  mé¬ 
thode  propofée  par  M.  Mofcati.  Il  penfoit  avoir 
fimplmé  l’opération  convenable  a  la  cure  des  amyg¬ 
dales  tuméfiées  ,  en  les  fendant  crucialement ,  un 
jour ,  pour  emporter  avec  facilité  a  différentes  fois , 
en  une  ou  en  plufieurs  féances ,  fans  le  moindre  in¬ 
convénient,  les  efpèces  de  caroncules  qui  réfultoient 
de  i’incifion  cruciale.  M.  Maurain  au  contraire  re- 
gardoit  ces  'opérations  multipliées  cornme  une  com¬ 
plication  très -  gênante  pour  les  malades  ,  ôc  mon 
moins  embarraffante  pour  le  Chirurgien.  Dans  l’o¬ 
pinion  de  M.  Mofcati  ,  la  refcifîion  faite  en  une 
feule  fois  ,  avoit  l’inconvénient  de  ne  pouvoir  pas 
toujours  être  achevée  d’un  feul  coup  :  le  fang  qui 
fort  en  ,  plus  grande  quantité  peut  tomber  dans  la 
gorge  &  exciter  une  toux  convulfiye  au  malade , 
avant  que  l’opérateur  ait  fait  la  plus  grande  par¬ 
tie  de  la  feâîon.  De-lk  le  danger  de  fuffocation  , 
par  la  chute  du  lambeau  fur  la,  glotte  ,  lorfqu’on  a 
été  forcé  de  l’abandonner  avant  ]a  feâion  parfaite 
qu’on  avoit  commencée  de  haut  en  bas.  M.  Mau¬ 
rain  ne  pouvoit  nier  la  poffibilité  de  cet 
L’amputation  en  plufieuïs  temps  efl:  plus  fûre  & 
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moins  fatiguante,  quoiqu’on  en  puifîe  dire  :  car  en 
agiifant  à  différentes  fois  ,  on  ne  fait  pas  plus  qu  en 
une  feulé  :  par  conféquent  la  refcifîion  complette 
d’un  feul  coup  procède  avec  moins  de  ménagement. 
Mais  ,  difoit  M.  Maurain  ,  c’eft  la  crainte  de  l’hé¬ 
morrhagie  qui  a  déterminé  l’Auteur  à  divifer  ainfi 
•  les  coupes  de  l’amygdale  :  or  ,  il  eft  prouvé  ,  par 
fon  aveu  même  ,  que  cet  accident  n’eft  point  k 
redouter  ,  puifqu’on  n’emporte  que  l’excédent  con¬ 
tre-nature  de  la  glande ,  que  ce  qui  pàffe  les  bornes 
naturelles.  M.  Maurain  ajoutoit  qu’ayant  examiné  de 
nouveau  ces  organes  fur  des  cadavres  dans  leur  état 
fain  Ôc  malade  ,  il  avoit  vu  que  les  arteres  &  les  nerfs 
étoient  très  -  difficiles  à  fuivre  dans  leur  fubff ance  ; 
que  leur  gonflement  n’étoit  qu’une  dilatation  fpon- 
gieufe  de  la  furface  ;  que  ce  gonflement  même  dans 
l’état  habituel  ne  caufoit  aucune  douleur;  que  les 
amygdales  tuméfiées  ,  fans  inflammation  ,  ne  gê- 
noient  que  par  leur  volume  ;  que  dans  la  plupart 
des  cas ,  il  fuffiroit  pour  les  affailTer  d’y  faire  des 
fçarifications  avec  le  pharingotôme  ;  &  que  dans  les 
cas  où  l’on  croiroit  la  refciffion  indifpenfable  ,  elle 
fe  feroit  fans  difficulté  ,  non  avec  un  biflouri ,  mais 
avec  des  cifèaux  particuliers  donc  chaque  bord  tran¬ 
chant  formeroic  une  ligne  courbe  allongée  en  fens 
contraire.  Avec  cet  inftrumenc  l’on  ne  peut  pas  man¬ 
quer  l’amputation  deffa  portion  d’amygdale  qu’on 
aura  faifie  préalablement  avec  une  érigne^  M,  Le- 
vret  a  fait  graver  des  cifeaux  k  tranchans  courbes 
oppofés ,  dans  fes  Obfervations  fur  la  cure  radicalé 
des  Polypes,  publiées  en  1749  (a).  Pour  la  com¬ 
modité  de  nos  Ledeurs  ,  nous  allons  tranfcrire  ici 
ce  que  M.  Levret  dit  de  la  conlfruffion  &  des 
avantages  de  cet  inflrument. 

n  Ces  cifeaux  me  fervent  toutes  les  fois  que  je 

(a)  Planche  lY.  %.  é.  '  '  . 
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5>  veux  couper  d’un  feul  coup  une  portion  charnue 
5:>  ifolée  ,  comme  par  exemple  la  luette  œdémateufe' 
3.7  le  cordon  ombilical  ^  &c.  Tout  ce  que  j’en  pu’- 
33  dire,  fans  trop  accorder  à  mon  amour-propre^^ 
33  eft  que  ces  cifeaux  auront  des  partifans ,  lorfau’ii’ 
33  feront  connus  ;  car  la  raifon  ,  foutenue  d’une  lé 
33  gere  teinture  des  mécbaniques  ,  démontre  qu’un 
33  angle  curviligne  ,  pour  peu  qu’il  le  foit  ,  tend 
33  beaucoup  moins  à  chalfer  les  corps  qu’il  compri- 
33  me ,  que  l’angle  rediligne  ,  lorfque  par  quelques 
>3  caufes  que  ce  puiffe  être  ,  mais  égales  entr’elles 
33  ces  angles  font  obligés  de  fe  fermer  «. 

>3  Je  crois  devoir  encore  dire  en  faveur  de  ceux 
33  qui  voudront  effayer  de  ces  cifeaux  ,  que  fi  l’Ar- 
33  tiffe  qui  les  fera,  s’écarte  de  la  douce  courbure 
53  que  leurs  tranchans  doivent  avoir  ,  il  arrivera  , 
33  fi  elle  eft  plus  grande  ,  ou  feulement  inégale , 
33  que  les  tranchans  fe  mordront  ,  &  s’ils  ne  font 
33  pas  auffi  courbes  qu’ils  doivent  l’être  ,  ils  parti- 
33  çiperont  du  défaut  qui  a  fait  abandonner  les 
33  cifeaux  ordinaires  ,  .  &  qui  leur  a  fait  préférer  le 
33  biftpuri  dans  bien  des  occafions  où  les  cifeaux 
33  pourroient  être  très-utiles ,  fi  on  pouvoit  y  com- 
33  pter  comme  fur  ceux-ci  ce. 

Cet  inftrument  repréfente  l’ancylotome  dont  ont 
parlé  Fabrice  d’Aquapendente  &  Dalechamps  dans 
fes  Comnlentaires  fur  la  Chirurgie  dt  Paul  d’Egine, 
à  l’occafion  des  amygdales  tuméfiées.  Fabrice  dit 
que  ce  font  deux  inftrumens  dont  les  tranchans 
courbes  font  oppofés ,  &  qui  ont  la  propriété  d’é¬ 
trangler  comme  un  lien,  &  de  couper  en  même- 
temps  :  nous  avons  remarqué  plus  haut  l’erreur 
commife  fur  l’idée  qu’on  a  eue  de  cet  inftrument  {à}. 

(a)  Ouo  funt  inftruinenîa  adverfas  actes  indexas  hahentia  »^  etenim 
J  efi  vox  deduBa  ab  uyna  ,  quoà  fîgnificat  laqueo-ftrtngo, 

,  guod  fignificat  incifionem  ,  quafi fit  inftrumentum  , 
laqueus  5  etîam  incidit,  Pabr.  ab  A<ja3pend,  De  Chir,  Obérât.  C,  XXXY 
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Le  rapport  de  M.  Maurain  détermina  feu  M.  Fou- 
bert  a  faire  part  à  la  Compagnie  d’une  méthode  joubert. 
qu’il  jugçoit  plus  fimple  &  plus  facile  que  celles  dont 
ilavoit  été  fait  mention.  Il  dit  avoir  pratiq  ué  plufieurs 
fois  cette  opération  ,  &  même  deux  fois  dans  le 
cours  de-Ia  préfente  année  (  ly^i  )  ,  avec  un  très- 
grand  fuccès.  Les  malades  ayant  été  préparés  par 
les  remèdes  généraux  ,  il  les  faifoit  fituer  au  grand 
jour,  &  faifîfibic  la  furface  de  l’amygdale  avec  une 
pince  à  polypes,  &  la  tirant  avec  douceur ,  un  bif- 
touri  a  long  manche  lui  fervo.it  à  couper  l’amyg¬ 
dale  en  un  inftant;  le  fang  s’arrêtoit  facilement.  M. 

Foiîbert  prétendoit  qu’en  tirant  ainfi,  les  vâiffeaux 
étoieut  allongés  ,  &  que  leur  rétraéfion  après,  l’ex- 
ciiTion  contribuoit  k  la  ceiTation  plus  prompte  de 
l’écoulement  du  fang.  Dans  les  premières  opéra¬ 
tions  de  ce  genre  ,  il  avoir  eu  la  précaution  de  fe 
prémunir  de  pinceaux  pour  toucher  la  furface  de  la 
glande  avec  de  l’eau  de  rabel  pu  de  l’eau  alumir- 
neufe  ,  en  cas  d’hémorrhagie  ;  mais  il  a  toujours 
fuffi  de  faire  laver  la  bouche  avec  de  l’eau  fraîche 
ôc  un  peu  de  vinaigre.'  , 

.  M.  Foubert  prefcrit  auffi  l’attention  de  tenir  la 
glande  un  peu  ferme  avec  les  pinces  ;  car  ayant 
trouvé  quelquefois  dans,  fon  centre  une  concrétion 
pierre  ufe  ,  s’il  n’a  voit  pas  bien  affujetti  l’amygdale*, 
il  n’auroit  pu  la  couper  d’un  feul  coup. 

On  trouve  alTez  fréquemment  des  concrétions  ConcrI- 
pierreufes  dans  les  amygd^es  ;  ôc  en  ce  cas  ,  la 
fimple  incifion  fuffit  pour  faire  l’extraaion  de  cqs' 
corps  étrangers.  M.  Bailheron  ,  aflbcié  de  l’Acadé- 
mie  ,  &  Lieutetîant  de  M.  le  premier  Chirurgien 
du  Roi,  a  Beziers  ,  a  communiqué  ,  il  y  a  plus  de 
vingt  ans  ,  quelques  Obfervations  qui' peuvent  trou¬ 
ver  place  ici. 

^  Une  Demoifdle,  de  vingt-un  ans ,  ëtoit  fujette  vii.OBstEv. 
a  de  frequens  maux  de  gorge  qui  cédoient  aux  re- 


4^^  R  E  s  C  I  s  s  I  O  ÎT 

HERON,  cki-  mèdes  généraux  ;  &  elle  fentoit  prefque  toüinnr 
rurg^en  a  Be-  picocciiienc  aux  amygdales  :  le  retour  des  iu! 

flammadons ,  l’augmencadon  du  volume  de  çes  glan' 
des  ,  la  difficulté  d’avaler,  6c  l’impoflibilité _de  coâ- 
verier  ou  d^  lire  à  voix  intelligible ,  afîez  long- temps 
fans  avoir  dans  la  bouche  de  la  pâte  de  guimauve 
ou  du  fucre  d’orge  ,  inquiétoient  beaucoup  cette 
Demoifellé  :  elle  avoir  ufé  ,  pendant  fix  mois  de 
différens  remèdes  ,  lorfqu’au  mois  de  Mars  ly^o 
la  déglutition  devint  plus  difficile^  le  voile  du  pa^ 
lais  ,  la  luette  &  les  amygdales  fe  gonflèrent  extra¬ 
ordinairement  :  lès  faignées  ,  la  diète.,  les  lavemens 
rafraichiffans  ,  les  gargarifnies  ,  tout  fut  mis  en  ufage 
contre  la  violence  de  cette -inflammadon.  Ellp  céda 
aux  fecours  ;  l’amygdale  gauche  rentra  dans  fon  vo¬ 
lume  habituel  :  mais  la  droite  auffi  tuméfiée  que 
pendant  l’orage  inflammatoire  ,  laifToit  appercevoir 

à  ion  milieu  un  point  blanchâtre  de  la  grandeur 
d’une  lentille.  M.  Bailhéron  léntit  avec  le  bout  du 
doigt'  index  qu’il  y  avoit  là  un  corps  dur  &  iné- 
,  gai  ;  il  le  fit  reconnoifre  à  plufîeurs  de  fes  Con¬ 

frères  ,  Tincifion  de  la  glande  fut  décidée  :  On 
lui  donifa  trois  . à  quatre  lignes  d’étendue  ,  &  par 
le  moyen  de  pinces  à  polype  fenêtrées  ,  M.  Bail- 
.  héron  faifit  une  pierre  du  volume  d’un  gros  noyau 
d’olive  ,  un  peu  irrégulière  6c  blanchâtre  :  un  gar- 
garifme  émollient  &  déterfif  fuffit  pour  terminer  la 
cure  en  peu  de  jours.  La  Demoifelle  n’a  plus  eu 
*  la  moindre  atteinte  de  fes  accidens. 
yiiî.Osserv.  Aù  mois  de  Décembre  1748  ,  M-  Bailheron  ayant 
par  te  même.  appelle  à  Couîllouvre  en  Rouffillon  pour  une 

perfonne  malade ,  y  fut  confulté  pû  un  jeune  hom¬ 
me  ,  âgé  de  vingt-deujc  à  vingt-trois  ans , 
péramenc  fort  &  robufte  ,  qu’on  avoit  faigne  pm- 
fieurs  fois  à  l’occafion  d’un  violent  mal  de  gorge 
quïi  avoit  depuis  quatre  jours.  A  la  vue  d  un 
point  blanchâtre  de  la  grandeur  d’un  denier  >  au 
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milieu  de  chaque  amygdale  tuméfiée  comme  une 
aroffe  noix  ,  M.  Baiiheron  propola  Üinciiion  ,  a 
faquelle  le  Médecin  &  le  Chirurgien  ordinaires 
s’oppoferenc  formellement.  La  mollefle  de  chaque 
tumeur  n’annonçôit  que  du  pus  renfermé  dans  leur 
intérieur.  On  décida  que  le  malade  feroit  faigné 
du  pied  fur-le-champ  ,  &  que  trois  heures  après 
il  prendroic  un  vomitif.  Ces  remèdes  ne  procurè¬ 
rent  aucun  foulagement  :  la  difficulté  d’avaler  aug¬ 
menta  ,  la  refpiration  commençoit  à  devenir  labo- 
rieufe  /  le'^ malade  fentoic  des  picotemens  dans  les 
tumeurs  qui  déterminèrent  enfin  ces  Mefîieurs  à 
adopter  l’avis  de  M.  Baiiheron  :  il  fut  prié  d’opé¬ 
rer.  Le  malade  ayant  été  mis  fur  le  bord  de  fon 
lit,  &  fa  tête  affujettie  fur  la  poitrine  d’un  aide,  on 
ouvrit ,  avec  le  biftouri  armé  d’une  bandelette  ,  les 
deux  amygdales  ,  dont  il  fordt  beaucoup  de  pus; 
&  un  infant  après  le  malade  cracha  une  pierre 
du  volume  d’une  fève  d’haricot  ,  très-unie  ôorfria- 
ble  :  la  cure  fut  aufli  prompte  qu’heureufé.  ^ 

A  ces  Obfervations  ,  M.  Baiiheron  en  a  joint 
une  troifième  faite  par  un  de  fes  Confrères  :  M.  Bour- 
guet  fut  appeilé  ,  -au  mois  de  Septembre  1735  j 
par  un  particulier  qui  ,  depuis  trois  mois  ,  fouffroic 
une  douleur  a  l’amygdale  gauche  dans  le  temps 
de  la  déglutition.  Il  avoit  été  faigné  fept  fois  tant 
du  bras  que  du  pied  ,  &  pris  des  vomitifs  ,  des 
purgatifs  &  tous  les  autres  remèd#s  néceffaires.  Il 
confefTa  enfin  qu’il  avoir  eu  des  maladies  vénérien¬ 
nes  ,  dont  le  traitement  n’avoit  été  rien  moins  que 
méthodique.  M.  Bourguet  lui  confeilloit  l’extirpa¬ 
tion  de  l’amygdale  tuméfiée  &  douloureufe  ;  mais 
par  une  confultatioii  faite  à  Montpellier  ,  on  ju¬ 
gea  qu’il  étoit  convenable  de  paffer  préalablement 
par  ce  qu’on  appelle  les  grands-remèdes.  Le  vice 
local  n’en  reçut  d’abord  aucun  foulagement  mar¬ 
qué  :  cependant  la  dureté  de  la-  glande  fe  diffipa  , 
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&  elle  groffit  un  peu.  Ce  nouvel  état  fit  changer 
d’avis  à  M.  Bourguet  :  il  ne  penfa  plus  à  faire  l’ex¬ 
tirpation  de  l’amygdale  ,  &  jugea  qu’il  y  avoic 
une  colleélion  de  matière  humorale  ,  à  l’évacuation 
de  laquelle  une  fimple  încifion  füfiiroit.  L’ouver¬ 
ture  fut  faite  le  trois  Décembre  j  il  en  fortit  une 
matière  lymphatique  qui  charioit  des  concrétions 
pierreufes  ,  dont -les  plus  grofles  étoient  comme 
des  lentilles  :  des  unes  étoient  friables  ,  les  autres 
réfiftoient  non-feulement  à  la  p refii on  des  doigts , 
mais  quelques-unes  ne  cédèrent  point  aux  coups 
réitérés  d’un  petit  marteau.  Il  continua  d’en  fortir 
jufques  vers  le  milieu  de  Janvier  1740  ;  a  laide 
des  gargarifmes  :  dès  que  le  foyer  fut  débar- 
rafîe  de  ces,  corps  étrangers  ,  la^  plaie  fe  cicatrifa 
d’elle  -  même  ;  la  glande  reprit  fon  état  naturel  , 
&  l’a  confervé  faiis  aucune  incommodité  pour 
le  malade  ,  qui  a  joui  conftamraent  d’une  lanté 
parfaite.  ' 

Une  Dame  de  trente-huit  ans  appella  M.  Souque 
le  vingt-huit  Juin  1761  ,  pour  un  violent  mal  de 
gorge.  L’amygdale  gauche  étoit  confidérablement 
tum^éfiée  par  les  progrès  d’une  inflanàmation  affez 
légère  ;  depuis  cinq  jours  la  glande  étoit  dure,  & 
gênoit  plus  par  l’excès  de  fon  volume  que  par  fa 
fenfibilité.  M.  Soyque  apperçut  un  point  blanc  qu’il 
toucha  avec  lé  doigt  :  c’étoit  une  concrétion  cal- 
Guleufe  dont  il  lu  l’extraèlion  avec  fes  pinces  à  pan- 
feraent.  Elle  avoit  le  volume  d’un  noyau  d’olives  ; 
fa  couleur  étoit  d’un  jaune  clair.  Il  s’en  prefenta 
enfuite  une  plus  petite  femblable  a  un  grain  de  bleoi 
que  M;  Souque  tira  pareillement  :  l’amyg^^ale  se 
aflhiflée  en  peu  de  jours  ,  pendant  Tufage  d’un  fim¬ 
ple  gargarifme.  Quelques  années  auparavant  la  ma¬ 
lade  avoir  rendu  une  pierre  femblable  a  la  imte 
Id’un  mal  de  gorge  ,  que  ce  corps  étranger  avoir 
[feris  doute  occafionné.  Voilà  donc  des  tuméra 

d’amygdalés 
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d’amygdales  qui  fe  prélentent  avec  toutes  |es  ap¬ 
parences  d’un  gonflement  fquirrheux ,  &  auxquel¬ 
les  on  a  remédié  -,  même  fans  incifion  ,  a  laquelle 
il  faudroic  fe  borner  dans  le  cas  où  elle.feroit  né- 
ceflaire  pour  procurer  la  fortie  ,  ou  faire  l’extradion 
de  ces  forces  de  concrétions  pierreufes. 

Perfonne  ne  paroit  avoir  eu  plus  d’occafions 
d’opérer  fur  des  amygdales  gonflées  ôc  durcies  , 
que  M.  Caqué  ,  Aflbcié  de  l’Académie  ,  &  l’un 
des  Chirurgiens  en  chef  de  rHôtel-Dieu  de  Reims. 
Il  a  communiqué,  en  1757,  fes  premières  Obfer- 
vations  fur  ce  fujet  ;  &.en  lyéé  ,  il  a  envoyé  un 
grand  Mémoire ,  dont  la  première  partie  rappelle 
&  difcute  differens  textes  d’Auteurs  concernant  les 
procédés  qu’ils  ont  fuivis  ou  recommandés  en  pa¬ 
reil  cas  ;  travail  dans  lequel  il  ne  favoit  pas  que 
nous  l’avions  prévenu  dès  l’année  17*51.  Les  faits 
qui  compofent  la  fécondé  partie  ,  font  intéreflans 
par  leur  nombre  &  pour  certaines  circonftances  re¬ 
latives  à  chaque  cas  particulier  :  ijs  confirment  en 
général,  1°.  que  les  amygdales  gonflées  &  même 
durcies  ,  font  très -  rarement  fquirrheufes  ;  2.°.  que 
la  réfection  de  leur  partie  prominente  fuflit  pour  la 
guérifon  ;  &  3°.  qu’on  peut  faire  cette  réfeélion 
avec  un  inftrument  tranchant  ,  fans  crainte  d’hé¬ 
morrhagie. 

Une  Demoifelle  de  feizé  à  dix-fept  ans  ,  d’une 
bonne  conftitution  ,  fut  amenée  à  IReims  ,  enùiy^y  ^ 
polir  y  chercher  du  lècoufs  contré:  uni  gonflement 
confidérable  des  amygdales  ,  fuite  d’un  vii)ient  mal 
de  gorge  qu’elle  avoit  eu  quatre  niais  auparavant. 
Chaque  glande  étoit  plus  grofle.  qu’une  noix  ,  & 
elles  fe  touchoient  derrière  la  luette  ,  qu’elles  rele- 
voient  ainfi  que  le  voile  du  palais  porté  en  avant 
par  le  volume  des  tumeurs  :  la  déglutition  ,  là  ref- 
piration  même  &  la  prononciation ,  étoient  léfëes  : 
l’arr^re-bouche  étoit  remplie  >  de  forte  qu’il  fem- 
Tomc  V,  Nnn 
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ble  qu’on  auroic  pu  faire  périr  la  malade  de  fuffo- 
cation  en  lui  bouchant  les  narines.  Quoique  la  ma" 
ladie  fût  chronique ,  il  étoit  urgent  d’y  apporter  un 
remède  efficace  ;  car  dans  cet  état ,  à  la  moindre 
inflammation  qui  feroit  furvenue  ,  le  danger  de 
perdre  la  vie  auroit  été  imminent.  M.  Caqué  pro. 
pofa  l’amputation  avec  l’inftrument  tranchant. 

,  Il  n’àvoit  jamais  vu  pratiquer  cette  opération 
dont  il  fentoit  la  néceffité  abfolue  ;  on  ne  lui  avoit 
même  jamais  enfeigné  à  la  faire  :  mais  les  con- 
noifîances  anatomiques  lui  avoient  appris  que  les 
vaiffeaux  ,  .  qu’il  feroit  dangereux  d’ouvrir  ,  étoienc 
fous  la  glande,  &  qu’il  n’y  donneroit  aucune  atteinte 
par  l’opération  (|u’il  fe  propofoit  de  faire.  Ces  amyg¬ 
dales  fort  groffies  &  à  baie  large  ,  étoient  en  mê¬ 
me-temps  blanches  &  plus  fermes  que  toutes  celles 
que  M.  Caqué  a  extirpées  depuis  le  vice  étoit  pu¬ 
rement  local  :  ces  confidérations  &  le  danger  que 
couroit  la  malade  en  négligeant  le  feul  remède  .qui 
pouvoir  lui  être,  utile  ,  déterminèrent  M.  Caqué  , 
qui  nous  peint ,  avec  une  çandeur  digne  de  loua|;i- 
ges  &  favorable  à  l’inftruèlion ,  tout  ce  que  l’inex¬ 
périence  &  la  crainte  lui  donnèrent  de  peines  dans 
ce  premier  effiai. 

La  nralade  fut  faignée  dû  pied  la  veille  de  l’opé¬ 
ration  :  un-  gargarifme  aftringent ,  des  pinceaux  de 
charpie  ,  de  l’eau  flÿpdque  ,  de  reifence  de  Rabel, 
des  pierres  des  yifriol  &;  de  l’eau  à  la  glace  ,  furent 
ordonnées  par^  précaution  ^  pour  fervir  en  cas'  de 
befbin.  *  : 

M,  Caqué  ayant  mi?  la  malade  en  fltuation  con¬ 
venable  ,  introduifit ,  à  la*  profondeur  de  fept  a  huit 
lignes-,  le  bout  d’une  fonde  cannelée  dans  lune 
des  lacunes  qui  fe  trouvoient  dilatées  à  l’exfrfunte 
de  l’amygdale  gauche  qu’il  attaqua  la  première  : 

a  la  faveur  de  cettè  fonde  ,  il  ;  conduifit  une  lai^ 

de  cifeaux  droits  &  moufles  jufqü’à  fon  bout  ,  & 
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fendit  Pamygdale  dans  cette  étendue  d’un  feul  coup. 
Les  inftrumens  furent  retirés  auflitôt  pour  permettre 
à  la  malade  de  cracher:  ce  qu’il  pouvoit  refter  d’in¬ 
quiétude  fur  rhémorrhagie ,  fut  diflipé  à  l’inftant  ; 
la  falive  que  la  malade  expulfa ,  étoit  à  peine  teinte. 
M.  Caqué  en*  fit  autant  dans  une  autre  lacune  ;  il 
eut  enfuite  recours  à  l’érigne  &  au  biftouri,  à  diffé¬ 
rentes  reprifes  :  enfin  il  retrancha  ,  en  tâtonnant 
ainfi  ,  à  peu -près  la  moitié  de  ce  qu’il  y  a  voit  à 
emporter  de  cette  amygdale  :  cette  féance  dura  vingt 
minutes  ;  la  malade  ne  .perdit  pas  le  quart  d’une 
palette  de  fang.  La  crainte  de  la  fatiguer  fit  re¬ 
mettre  au  lendemain  la  réfeâion  de  ce  qui  reftoit 
d’excédent.  Le  foulagement*  marqué  dont  fut  fuivi 
ce  retranchement  d’une  portion  de  la  glande ,  fou- 
tint  le  courage  de  la  malade  ^  &  lui  infpira  de  la 
confiance.  Elle  fè  remit  le  lendemain  entre  les  mains 
de  l’Opérateur  avec  plus  de  confiance  que  la  veille. 
Il  redoutoit  plus  l’hémorrhagie  a  mefure  qu’il  falloit 
incifer  plus  près  de  la  bafe  de  la  glande  ;  il  en  ap- 
prochoit  avec  beaucoup  de  circonfpedion  ,  en  .ne 
coupant  qu’une  lame  très -mince  de  la  tumeur  à 
chaque  coup  d’inftrument.  Avec  la  patience  &  la 
perfévérance  de  la  malade,  on  parvint  enfin  à  en¬ 
lever  toute  la  portion  de  l’amygdale  qui  excédoic 
fa  grofleur  naturelle  ,  fans  une  plus  grande  effufion 
de  fang  ,  qüe  dans  l’opération  de  la  veille. 

Le  furlen'demain  ,  M.  Caqué ,  enhardi  par  le  fuc- 
cès  ,  abrégea  confidérablement  l’opération  par  la¬ 
quelle  il  retrancha  une  portion  de  l’amygdale  droite. 
Il  fit  affeoir  la  malade  vis-a-vis  d’une  fenêtre  ,  fur 
un  fiége  d’une  hauteur  convenable,  afin  d’éclairer 
autant  qu’il  feroit  pofiible  ,  l’arriere-bouche  :  la  tête 
fut  légèrement  renverfée  &  contenue  fur  la  poitrine 
d’un  aide  ,  après  avoir  pris  la  précaution  de  faire 
prgarifer  ^  cracher  ,  pour  enlever  le  mucus  dé 
la  gorge  &  la  falive  .  qui  mafquent  quelquefois  les 

N  n  n  ij 
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parties  fur  lefquelles  on  doit  opérer.  Ces  menus 
détails  néceffaires  à  rinftrudion  des  Elèves* ,  ne  doi¬ 
vent  point  paroître  déplacés  fur  une  matière  inté- 
ireffante  que  perfonne  n*a  approfondie  ,  &  qyj  ^ 
été  à  peine  effleurée.  Faute  de  fpéculum  ,  la  lan, 
gue  fut  contenue. avec  le  manche  d’une  cuillier 
par  un  autre  aide  placé  à  la  droite  de  l’Opérateur 
qui  faifit  la  tumeur  avec  une  érigne  dont  le  cro¬ 
chet  étoit  affez  grand  pour  pénétrer  dans  les  trois 
quarts  de  répailî'eur  de  la  glande  :  il  tenoit  cette 
érigne  de  la  main  droite  ;  la  gauche  étoit*  armée 
d’un  long  biftouri  couvert  d’une  bandelette  y  jufqu’k 
lept  à  huit  lignes  de  fa.  pointe  mouiTe,  Tandis  que 
de  la  main  droite  ^  M.  Caqué  tiroit  l’amygdale  avec 
i’érigne  dont  le  manche  porto it  fur  la  commiffure 
des  lèvres  du  côté  gauche ,  il  infinuoit  lextréraité 
du  biftouri  à  plat  entre  le  voile  du  palais  &  l’amyg¬ 
dale  ,  parce  qu’ils  étoient  très- ferrés  l’un  contre  l’au¬ 
tre  :  il  tourna  enfuite  le  tranchant  fur  le  fommet 
de  la  glande  tuméfiée  ,  qu’ilincifa  en  travers,  en- 
virpn  dans  les'  trok  quarts  de  fon  épaiffeur  y  au  ni¬ 
veau  du  voile  du  palais  :  il  n’étoit  pas  pofflble ,  dans 
cette  direébon  ^  d’achever  la  refediion  fans  s’expo- 
fer  à  bieflèr  la  bafe  de  la  langue  plias  élevée  que 
le  bas  de  la  tumeur  :  on  termina  l’opération  avec 
des  cifeaux  droits  de  fix  a  fepc  pouces  de  longueur, 
&  dont  les  lames ,  plus  longues  que  les  branches, 
s’ouvroient  fuffifamment  pour  embrafFer^  la  turneur , 
fans  que  les  dents/ de  la  malade  s’oppofaftent  à  lé- 
,  cartement  des  branches.  Elle  ne  perdit  pas  plus  de 
fang  que  la  veille  j  la  faignée;  qu’on  fit- pour  pré¬ 
venir  les  accidens  ,  parut  une  précaution  fuperrlue. 
A,  laide  de  quelques  gargarifmes:  la  guéfifon  rut 
parfaite,  au  bout  de  cinq  à  fix  jours  ;  &  ^ 

temps  ,  l  a  dèmoifelle  a  joui  d’une  fan  té*  parfaite  ? 
n’a  éprouvé  aucun  mal  de  gorge.  \  , 

Le  changement  d’inftrumenC  â  été  un  inconv  - 
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nient  dans  Topération  qui  vient  d’être  décrite  ;  ôc 
i’Auteui*  avoue  qu’on  auroit  pu  i’evîter  en  pafîant 
d’abord  le  biftouri  fous  la  glande  pour  l’incifer  de 
bas  en  haut.  Une  tumeur  un  peu  volumineule  ,  in- 
cifée  de  haut  en  bas  aux  deux  tiers  ,  &  que  des 
mouvemens  convulfifs  de  la  gorge  forceroient  d’a¬ 
bandonner  ,  pourroit  caufer  la  fuffocation  ,  comme 
Wifeman  &  M.  Mofcati  en  ont  vu  le  danger.  En 
général ,  dans  le  cas  où  l’on  ne  peut  pas  fe  pro¬ 
mettre  une  réfedion  facile  &  prompte  ,  d’un  feul 
trait  ,  les  cifeaux  appropriés  feront  préférables  à 
i’inftrument  tranchant  contre  lequel  il  feroit  poffi- 
ble  que  le  malade  fe  blefîat ,  malgré  toute  l’habileté 
du.  Chirurgien  ,  dans  certains  mouvemens  involon¬ 
taires  qu’on  ne  peut  ni  prévoir  ,  ni  empêcher.  L’in¬ 
docilité  des  malades  ,  leur  inquiétude  ,  une  furabon- 
dance  de  falive  qu’on  a  befoin  de  cracher ,  occafion- 
nent  ces  mouvemens.  Alors  il  faut  retirer  le  biftouri , 
&  même  l’érigne.  C’eft  la  facilité  de  dégager  ce 
dernier  inftrumentj  quand  il  eft  à  fimple  crochet, 
qui  a  déterminé  M.  Caqué  k  préférer  l’érigne  fim¬ 
ple  à  la  double  ,  par  laquelle  on  afFujettiroit  encore 
mieux  la  tumeur.  Il  obferve  que  pour  la  réfeêlion 
de  l’amygdale  droite  ,  il  faut  confier  l’érigne  a  un 
aide  ,  dont  on  n’eft  jamais  aufli  fur  que  de  foi-mê¬ 
me  ,  &  c’eft  encore  un  inconvénient  :  on  eft  rare¬ 
ment  ambidextre  avec  des  cifeaux. 

Les  préceptes  généraux  font  toujours  lumineux  ; 
mais  leur  application  exige  des  connoifîances  de 
détail  fort  variées  ,  que  l’expérience  peut  feule  nous- 
donner. 

Une  Dame  de  la  ville  de  Guife  ,  âgée  de  trente 
k  trente-cinq  ans,  fe  rendit,  k.  Reims  au  mois  d’Oc- 
tobre  17^7,  pour  confulter  M.  Caqué.  Elle  avoir 
un  gonflement  de  l’amygdale  gauche  du  volume  d’un 
gros  marron  ,  k  la  fuite  de  plufieurs  maux  de  gorge. 
Ea  tumeur  étoit  rougeâtre  ,  d’une  bafe  affez  large. 


XII.  Observ. 
par  le  même. 
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&  iéfoit  beaucoup  la  déglutition.  Dès  lage  de- dix 
ans  ,  la  malade  avoic  été  fort  fujette  aux  efquinan- 
cies  elles  devinrent  encore  plus  fréquentes  après 
l’âge  de  puberté.  Il  ne  fe  paflbit  prefque  point  de 
temps  périodique  fans  quelque  inflammation  plue 
ou  moins  confldérable  a  la  gorge,  &  c’étoit  tou¬ 
jours  l’amygdale  gauche  qui  étoit  le  plus  alfedée 
Elle  feule  avoit ,  augmenté  de  volume  ;  la  droite 
refta  conftamment  dans  fon  état  naturel.  La  fuppu- 
ration  avoit  terminé  fept  à  huit  fois  le  gonflement 
inflammatoire  de  la  gauche.  L’opération  fut  pro- 
pofée  ,  &  la  malade  y.  confentit.  M.  Caqué  ne  fe 
lervit  que  de  l’érigne  &  du  biftouri ,  avec  lequel  il 
enleva  d’un  feul  coup  la  portion  prominente  :  elle  fut 
coupée  un  peu  au-delà  du  pilier  antérieur  de  la  cloi- 
fon  :  l’opération  fut  faite  avec  tant  de  célérité  ,  que  la 
malade,  &fon  mari  qui  étoit  préfent,  ne  pouvoienc 
fe  perfuader  qu’elle  fût  achevée  :  il  ne  fortit  pas 
une  once  de  fang.  On  avoit  fait  fai gner  &  purger 
la  malade  avant  ropérâtion ,  &  elle  fut  faignée  deux 
heures  après  par  pure  précaution.  En  allant  pour 
la  voir  le  fur-lendemain  ,  M.  Caqué  fut  furpris 
d’apprendre  qu’elle  étoit  au  fpedacîe  r  il  h’y  eut 
aucun  accident  ,  &  la  guérifon  fut  parfaite  en  très- 
peu  de  jours. 

Cette  Dame  devint  grofle  en  Février  17^^.  Pen¬ 
dant  tout  le  ten^ps  de  la  geftation,  elle  eut  la  gorge 
enflammée  du  côté  droit  ;  &  quinze  jours  après  fes 
couches  ,  l’amygdale  de  ce  côté  fut  attaquée  d’ef- 
carres  gangréne.ufes  à  fa  furface ,  à  la  fuite  d’une 
inflammation  fort  vive  ,  qui  s’efl:  terminée  par  un 
abfcès  afîez  confldérable.  Il  paroît ,  par  cette  Ob- 
fervation  &  par  les  fuivantes ,  que  les  amygdales 
dont  on  a  retranché  une  partie  ,  ne  font  plus  fui- 
ceptibles  des  accidens  auxquels  la  glande  ennere 
étoit  fujette  avant  l’opération. 

Au  mois  de  Janvier  1758  ,  une  Demoifelle  de 
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Soiflbns  ,  âgée  de  douze  à  quinze  ans ,  qui  n  étoit 
point  encore  réglée  ,  avoir  eu  plufieurs  inilamma— 
dons  aux- amygdales  :  la  droite  n’étoit  prefque  pas 
plus  grofîc  que  dans  l’état  naturel.  Le  volume  de 
la  gauche  furpafîbit  celui  d’une  petite  noix  ;  la  bafe 
en  étoit  large,  &  la  coidieur  naturelle.  M.  Petit,  Mé¬ 
decin  à  boifl'ons  ,  ayant  employé  inutilement  tou¬ 
tes  les  reffoûrces  de  la  Médecine  interne adrefla 
la  malade  à  M.  Larbre  ,  Médecin  de  la  ville  de 
Reims  ,  qui  confulta  avec  M*.  Caqué  ;  l’amputation 
fut  propofée  comme  l’unique  moyen  de  foulager 
efficacement  ,  &  de  mettre  l’amygdale  gauche,  à 
l’abri  des  inflammations  fréquentes  qui  afFedoient 
fpécialement  cette  glande. 

On  y  difpofa  cette  jeune  perfonne  par  une  faignée 
&  une  purgation  :  au  moment  dê  procéder  à  l’opé¬ 
ration  ,  la  malade  témoigna  de  la  crainte  ,  &  il  fal¬ 
lut  bien  des  raifons  pour  la  déterminer  à  ouvrir  la 
bouche  :  fa  réfolution  ne  fut  pas  affez  confiante  ; 
l’amygdale  étoit  accrochée  par  l’érigne  ;  mais  à 
l’inftant  que  M.  Caqué  alloit  porter  le  bifiouri  dans 
la  bouche  ,  elle  la  ferma  en  faifant  des  mou- 
vemens  de  tête  ôc  en  balbutiant  :  il  dégagea  l’éri- 
gne  avec  adrefîe  ,  6c  l’emmena  hors  de' k  bouche 
avec  les  précautions  nécefî’aires  pour  ne  b l elfe r  ni 
la  langue  ni  le  palais  :  le  befoin  de  cracher  fervic 
d’excufe  au  mouvement  qui  avoit  déconcerté  l’O¬ 
pérateur  ;  il  crut  n’y  voir  qu’un  faux  prétexte, 
quoique  le  befoin  pût  être  réel.  11  engagea  la  ma¬ 
lade  a  plus  de  fermeté  ;  elle  fe  prêta  à  une  nouvelle 
tentative;  &.  là  portion  de  tumeur  qu’on  vouloit  re¬ 
trancher  ,  fut  enl^^e  d’un  feul  coup  de  bifiouri  , 
en  moins  d’une  d^ii-minute.  La  réfedion  fut  faite 
au,  niveau  du  pilier  de  j’arcade  ,  &  au  bout  de 
quelques  jours  la  plaie  fut  ccnfolidée. 

Cette  opération  n’empêcha  pas  le  retour  des  maux 
de  gorge  fréquens ,  auxquels  la  malade  étoit  fujette; 
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mais  l’amygdale  droite  fut  le  fiége  de  ces  nouvel 
les  fluxions  :  elle  refta  un  peu  gonflée  dès  la  prg* 
miere  ,  &  augmenta  de  volume  à  chaque  fois.  Cett" 
jeune  Demoiielle  ,  huit  mois  après  avoir  été  opéré^ 
de  l’amygdale  “gauche  '/revint  à  Reims  pour  fe  faire 
retrancher  la  droite.  Au  jour  &  à  l’heure  dont  on 
étoit  convenu  /  elle  laifîa  appercevoir  des  craintes 
&  des  irréfolutions  qu’aucune*^  raifon  ne,  put  vain¬ 
cre  ;  il  fallut  fe  retirer.  Le  lendemain  matin  M 
Caqué  lui  rendit  une  viflte  dont  l’heure  n’avoit  pas 
été  fixée  ;  elle  propofa  de  fe  faire  opérer  fur  -  le- 
champ  ;  on  envoya  chercher  promptement  les  ai¬ 
des  néceflaires,  &  on  y  procéda  fans  aucune  con- 
tradition. 

La  glande ,  aufll  faillante  que  la  première ,  avoit 
une  bafe  plus  large  ;  elle  ne  put  être  emportée  d’un 
coup  de  biflouri ,  parce  qu’elle  plongeoit  beaucoup 
dans  la  gorge.  Après  avoir  été  coupée  aux  trois 
quarts  ,  M.  Caqué  donna  l’érigne  à  un  aide ,  &  il 
acheva  ropération  d’un  coup  de  cifeaux  ,  comme  à 
la  fécondé  glande  dont  il  eft  parlé  dans  fa  première 
Gbfervation  ,  qui  eft,  la  onzième  de  cette  Differ- 
tation.  Voyez  ci  - deflns  ,  page  4(3  5.  Il  ne  furvint 
aucun  accident  :  la  malade  ne  perdit  pas  une 
demi -palette  de  fang  dans  les  deux  opérations; 
elle  guérit  de  cette  derniere  en  aulfi  peu  de  temps 
que  de  la  première ,  &  ne  fut  plus  fujette’  aux 
efquinancies.  M.  Caqué  termine  le  récit  du  fait ,  en 
difant  qu’elle  n’a  pas  eu  le  bonheur  de  jouir  long¬ 
temps  de  fon  bien-être ,  ôt  qu’elle  eft  morte  l’hiver 
fuivant  d’une  rrmladie  tout- à-fait  étrangère  à  l’efqui- 
nancie.  Gn  n’a  peut-être  pri^^ucune  pr^autiôn 
contre  la  caufe  qui  les  produifoit. 

XIV.  Obs.  '  M.  Caqué  a  obfervé  fur  M.  le  Curé  de  Sillerÿ, 
par  le  même,  à  qui  il  a  retranché  une  partie  de  l’amygdale  droite 
devenue  fort  grofîe  à  la  fuite  de  trenfê  ou  trénte- 
cinq  inflammations  dans  l’efpace  de  quinze  ans , 
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que  le  reftant  de  cette  glande  n  a  plus  été  fujette  au 
gonflement  :  les  fluxions  fe  renouvellent  fur  la  droite , 
qui  augmente  fenfiblement  de  volume,  &  quil  fau¬ 
dra  enfin  opérer  ,  félon  toutes  les  apparences. 

II  eft  inutile  d’expofer  ici  un  plus  grand  nom¬ 
bre  de  cas  :  il  fuffira  de  dire  que  M.  Caqué  a  fait 
dix-fept  réfedions  d’amygdales  avec  fuccès ,  fur  dix 
malades  qui  ont  eu  recours  à  fon  habileté  ,  &  que 
dans  ce  nombre  il  a  trouvé  des  glandes  qui  formoient 
plufieurs  tubercules  qu’il  a  fallu  retrancher  les  uns 
après  les  autres. 

Le  progrès  de  l’art  étant  le  fruit  de  l’examen  & 
de  la  difcuflion  des  matières  qui  en  font  l’objet  , 
nous  ne  devons  pas  pafler  fous  filence  que  le  Mé¬ 
moire  êc  les  Obfervations  de  M.  Gaqué  ont  donné 
lieu  à  plufieurs  objeâions  fur  lefquelles  il  a  fourni 
des  éclaircifîemens.  On  a  penfé  d’abord  que  dans  le 
nombre  d’opérés  qu’il  nous  a  fait  connoître ,  la  ré- 
feélion  pouvoit  avoir  été  pratiquée  quelquefois  fans, 
june  néceflité  indifpenfable,  &  qu’alors  ôn  auroit  pu  fe 
contenter  du  dégorgement  de  ces  glandes  gonflées  , 
par  je  moyen  de  fimples  fcarifications.  M.  Caqué 
obferve  ,  à  cet  égard  .,  qu’aucun  des  malades  qu’il  a 
fecourus  ,  ne  s’eft  préfenté  à  lui  qu’après  avoir  été 
jugé  incurable  par  les  Médecins  &  les  Chirurgiens, 
aux  foins  defquels  il  avoit  été  confié  ;  qu’il  ne  s’eft 
lui-même  déterminé  à  faire  l’opération  que  lorfqu’il 
l’a  jugée  indifpenfable.  L’examen  des  portions  d’a¬ 
mygdales  qu’il  a  retranchées  ,  l’a  convaincu  que  ■ 
les  fcarifications  feroient  abfolument  inutiles  ,  lorf- 
que  la  maladie  a  fait  les  progrès  qui  rendent  la  .rér 
Ceftion  nécefîaire.  La  dureté  prétendue  fquirrheufe 
de  ces  glandes  vient  de  l’embarras  d’une  humeur 
muqueufe  ,  fufceptible  de  devenir  concrète ,  &  qui 
eft  comme  infiltrée  dans  le  tiflii  folliculeux  de  la 
glande  'a  laquelle  elle  donne  une  afîez  grande  réni¬ 
tence.  Dès  que  la  réfeftion  eft  faite  ,  la  portion  re- 
TomeV.  Ooo 
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tranchée  perd  fa  dureté  ;  on  voit  par-la  que  la  tu¬ 
meur,  quoique  dure  par  effence  ,  n’eft  pas  un  fqûirrhê 
proprement  dit  ,  comme  on  l'auroit  pu  croire  :  & 
rinrardion  de  l’humeur  qui  donne  aux  amygdales 
le  volume  &  la  dureté  contre-nature  qu’on  y  re¬ 
marque  ,  n’a  pas  alfez  de  fluidité,  ni  le  tilTu  de  la 
glande  l’adion  fuffifante  ,  pour  que  le  dégorgement 
puifle  fe  faire.  Les  fcarifications  ,  dans  ces  cas  fe- 
roient  donc  une  opération  en  pure  perte  ,  &  elles 
ne  difpenferoieiit  pas  de  Tobligation  d’avoir  recours 
enfuite  à  la  réfeâion. 

C’efl:  par  l’habitude  de  fe  fervir  de  l’érigne  &  du 
biftouri,  que  M.  Gaqué  leur  donne  la  préférence 
fur  des  cifeaux  qu’on  pourroit  rendre  plus  pro¬ 
pres  à  cette  réfeélion  que  ceux  k  lames  droites 
qu’il  a  été  lui  -  même  obligé  d’employer  ,  lorf- 
que  la  bafe  de  l’amygdale  ,  prolongée  inférieure¬ 
ment  vers  le  gofier  ,  n’a  pas  permis  à  l’inftrument 
tranchant,  porté  de  haut  en  bas  ,  de  couper  plus  des 
trois  quarts  de  la  glande.  Quoiqu’il  ne  parle  pas, 
dans  cette  circonftance  ,  des  inconvéniens  du  renver- 
fement  de  la  glande  fur  la  glotte  ,  ils  n’en  font  pas 
moins  certains  ,.  comme  Wifeman  &  M.  Mofcati 
l’ont  obfervé.  On  ne  peut  trop  revenir  fur  des  faits 
aufli  eflentiels  à  connoître.  M.  Caque  a  envoyé  fes 
inftrumens  particuliers  a  l’Académie  :  nous  les  avons 
fait  graver  dans  leurs  dimenflons  naturelles.  L’é¬ 
rigne  efl:  repréfentée  ,  planché  XII  ,  flg- 
biftouri,  ou  couteau,  figure  2,  efl:  compofé  d’une 
lame  de  quatre  pouces  de  longueur  ,  fixie  fur  un 
manche  qui  a  trois  pouces  &  demi,  lis  forment 
un  angle  obtus  d’environ  1^0  degrés.  L’extrémite 
de  la  lame  eft  moufle  pour  ne  point  piquer  le  rond 
de  la  gorge,  &  le  tranchant ,  qui  eft  dans  la  p^- 
tie  concave,  manque  à  une  ligne  de  la  pointe  mouüe. 
II  ne  faut  que  douze  ou  quinze  lignes  de  tranchant 
pour  faire  la  réfeftion  des  amygdales  :  une  bande- 
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iette  de  linge  fin  ,  dont  on  recouvre  la  4me  juf- 
qu’au  manche  ,  fert  à  fixer  l’étendue  precife  qupn 
veut  lailTer  au  tranchant  fuivant  le  befoin ,  eu  égard 
à  la  diverfité  des  circonftances. 

On  voit,  par  la  ledure  des  Auteurs  ,  qu’on  a 
recommandé  des  précautions  pour  déprimer  la  lan¬ 
gue  &  empêcher  les  malades  de  pouvoir  fermer  la 
bouche  dans  le  temps  de  •  l’opération.  M.  Caque 
n’en  parle  dans  aucune  de  fes  Obfervacions.  Il  à 
répondu  à  cette  remarque,  que  la  dépreffion  de  la 
langue  excite  des  naufées  &  des  mouverriens  qui 
nuifent  a  l’opération  :  que  le  fpcçulum  oris  ordi¬ 
naire  lui  a  paru  infuffifant  &  fort  embarraflant; 

Il  a  voulu  employer  un  jnorceau  de  liege  taillé  en 
forme  de  coin  pour  mettre  entre  les  dents  :  le  ma¬ 
lade,  fur  qui  il  en  a  fait  l’effai,  étoit  très-indocile; 
il  fit  tant  de  mouvemens  de  tête  &  de  corps  ,  à 
l’inftant  où  l’on  alloit  accrocher  la  tumeur  ,  qu’il 
fallut  retirer  ce  coin.  M.  Caque  a  néanmoins  exercé 
fon  génie  fur  cec  objet ,  &  à  envoyé  à  l’Académie 
un  inftrument  qu’on  peut  placer  d’un  côté,  comme 
un  chevalet ,  entre  les  dents  molaires  des  mâchoires. 
Voyez  Planche  XIII.  La  partie  en  S,  qu’on  peut 
appeller  le  manche  ,  loge  la  commifîure  de  la  lèvre 
dans  fa  première  courbure  ,  ,&  la  fécondé  pafie  fur 
la  joue  du  malade  où  un  aide  la  foutient  pour  con-^ 
tenir  l’inftrument  en  place.  Un  feul  fpeculum  fufïit 
pour  les  deux  .^tés  de  la  bouche  ;  en  mettant  en 
bas  du  côté  gauche  ,  l’extrémité  qui  doit  être  en 
haut  du  côté  droit.  Il  eft  facile  ^  à  la  fimple  in- 
fpeètion  de  cèt  inftrument,  qu’on  a  deffiné  fous  dif¬ 
férons  afpeâs  ,  de  juger  de  quelle  maniéré  on  peut 
en  faire  ufage.  On  garnira  de  linge  le  chevalet  , 
c*eft-à-dire  ,  la  partie  qui  doit  tenir  les  mâchoires 
écartées.  Mais  les  bouches  étant  de  différentes  gran¬ 
deurs  ,  il  conviendroit  d’avoir  des  fpccuîums  de  dif¬ 
ferente  hauteur.  M.  Caqué  n’en  a  que  deux  ,  l’un 
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de  neuf  lignes  ,  &  l’autre  de  douze  :  celui  qui 
gravé  Planche  XIII,  eft  de  cette  derniere  propo^ 
tion.  L’Auteur  avoue  qu’il  ne  l’a  jamais  employ/" 
n’aimant  pas  à  gêner  les  malades  lorfqu'il  peut  fah’ 
autrement  ,  ni  à  multiplier  ce  qui  peut  augmenter 
leurs  craintes,  w  Je  les  engage  ,  dit -il,  à  un  peu 
9)  de  réfolution ,  en  les  alTurant  que  l’opération  lera 
w  prompte  &  peu  douloureufe  ,  &  je  laifis  l’inftanc 
9)  qu’ils  me  donnent  pour  les  débarraffer.  D’ailleurs 
99  il  arrive  quelquefois  qu’on  trouve  dans  l’arriere- 
99  bouche  ,  au  moment  que  l’on  veut  y  porter  les 
99  inllrumens,  du  mucus  ou  de  la  lalive  qui  mafque 

les  parties  qu’il  faut  appercevoir  bien  diftinàe- 
3^  ment;  &  quoiqu’on  ait  eu  la  précaution  de  faire 
99  cracher  le  malade  auparavant  ,  il  faut  alors  le 
33  faire  cracher  de  nouveau  ,  ce  qu’il  ne  peut  faire 
33  avec  le  Jpeculum  àsLns  la  bouche  ,  qu’il  faudroit 
33  par  conféquent  en  ôter.  Ajoutons  ,  qu’en  opérant 
33  fans  ce  moyen ,  le  malade  crache  &  expulfe  à 
33  fon  aife  ,  auffi-tôc  que- la  réfe(3:ion  eft  faite  ,  le 
33  fang  qui  l’embarrafle  ;  ce  qu’il  ne  feroit  pas  aufli 
33  libretpent  avant  que  le  fpcculum  ïtt  retiré  «.  M. 
Caqué  finit  par  dire  ,  à  ce  fujet ,  qu’il  eft  difpofé 
à  employer  fon  fpccülum  la  première  fois  qu’il  ren¬ 
contrera  un  malade  ,  fur  la,  docilité  duquel  il  ne 
pourra  pas  compter. 

Tous  ces  petits  incidens  de  la  pratique  doivent 
être  connus  :  faute  d’avoir  été  décrits  ,  un  jeune 
Chirurgien,  qui  opéré  pour  la  première  fois ,  pour¬ 
voit  fe  trouver  très-embarraffé.  Il  y  a  peu  d’Auteurs 
à  qui  on  puilTe  reprocher  d’avoir  fait  Icieni ment  le 
facrifice  de  ces  détails.  Ceux ‘qui  n’ont  pas  prati¬ 
qué,  les  ignorent  abfolument.  Il  eft  facile  de  pro¬ 
noncer  en  chaire  &  en  deux  mots  avec  l’élegance 
de  Celfe  ,  qu’il  faut  faifir  l’amygdale  avec  une  éri- 
gne,  &  la  retrancher  avec  un  biftouri  :  hamulo 

père,  ^fcalpello  excidcrc*  par  l’expérience  feule 
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qu’on  apprend  a  faire  une  jufte  application  des  pré¬ 
ceptes  ;  qu’on  voit  les  cas  ou  il  faut  les  etendre  ou 
les  rcftreindre  ,  &  qu’on  acquiert  Thabileté ,  nécel- 
faire  &  fi  difficile ,  de  mettre  en  pratique  à  propos 
les  fecours  de  l’art ,  pour  la  plus  grande  utilité  de 
ceux  à  qui  ils  font  convenables.  La  vérité ,  qui  fert 
de  fondement  a  ces  réflexions  ,  m’a  fait  rechercher 
dans  le  Traité  des  Tumeurs  de  M.  Aftruc  ,  fou  fen- 
timent  fur  la  tuméfadion  des  amygdales.  Il  n’en 
fait  pas  la  moindre  mention. 

M.  Muzeux  ,  Correfpondant  de  l’Académie  ,  à 
Reims,  Lieutenant  de  M.  le  premier  Chirurgien  du 
Roi  ,  &  Collègue  de  M.  Caqué  ,  dans  la  place  de 
Chirurgien  en  chef  de  l’Hôtel -Dieu  ,  mû  par  le 
défir  de  contribuer  à  la  perfedion  d’une  opération 
que  fon  Confrère  a  pratiquée]  tant  de  fois  avec  fuc- 
cès  ,  a  imaginé  ,  pour  faifir  l’amygdale  avec  plus 
de  fûreté  ,  des  pincettes  d’environ  fix  pouces  de 
longueur,  dont  chaque  branche  fe  termine  par  deux 
crochets  ,  lefquels  forment  une  double  érigne.  Cet 
inftruraent  eft  repréfenté  Planche  XII  ,  figure  5. 
Les  Tentimens  font  partagésTur  les  avantages  de  ces 
pincettes.  ' 

L’Auteur  de  cette  invention  pofe  pour  principe , 
que  plufieurs  fujets  à  qui  l’on  a  fait  l’opération  ,  lui 
ont  affiiré  qu’elle  avoir  été  longue  &  laborieufe  :  il  en 
trouve  la  raifon  dans  les  naufées  fréquentes  ,  &  dans 
la  néceffité  de  faire  gargarifer  les  malades  à  cha¬ 
que  inftant.  M.  Muzeux  a  rendu  compte  de  l’avan¬ 
tage  qu’il  a^eu  en  fe  fervant  dè^  cet  inftrument  , 
qu’il  dit  avoir  fupérieurement  rempli  Tes  vues.  Il  a 
lait  entrer  fes  quatre  pointes  dans  l’épaifîeur  de  la 
glande;  les  branches  qui  palTent  obliquement  fur  la 
langue  qu’elles  contiennent  ,  font  dirigées  dans  la 
commilîbre  desTèvres  du  côté  oppofé ,  où  l’inftru- 
inent  eft  :  confié  ;  à.  un  aide  intelligent  ;  alors  l’O¬ 
pérateur  5  ayant  le  doigt  index  de  la  main  gauche 
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dans  la  bouche  pour  détourner  le  pilier  du  v  'I 
du  palais  ^  coupe  U  glande  ,  derrière  les  pointes^d^ 
l’inftrument ,  avec  des  cifeaux  bien  tranchans  , 
ont  fix  pouces  de  longueur  ,  &  dont  les  lames’ font 
un  peu  plus  longues  que  les  branches. 
zeux  allure  qu’il  a  emporté  l’amygdale  en  deux  où 
trois  coups  de  cifeaux  ,  &  que  l’amputation  des 
deux  glandes  n’a  pas  duré  plus  de  deux  minutes. 

Il  remarque  que  l’amygdale  gauche  eft  moins  fa¬ 
cile  à  couper  que  celle  du  côté  droit.  Si  l’on  a  lu 
avec  quelque  attention  ,  ce  que  nous  avons  dit  juf- 
qu’ici  fur  cette  matière  ,  on  aura  vu  au  contraire 
(ju’en  fe  fervant  de  l’inftrument  tranchant,  c’eft  fur 
le  côté  gauche  qu’on  opéré  avec  le  plus  de  facilité. 
L’embarras  que  M.  Muzeux  y  trouve,  confifte  dans 
la  difficulté  d’éloigner  de  l’amygdale  ,  avec  l’indica¬ 
teur  gauche ,  le  pilier  charnu  qui  la  recouvre  en 
partie  :  on  ne  peut  le  faire  qu’en  élevant  le  poi¬ 
gnet  &  en  portant  le  doigt  de  haut  en  bas.  Le  côté 
droit  ne  préfente  pas ,  dit  -  il  ,  cette  difficulté  :  le 
poignet  gauche  ,  placé  dans  un  fens  contraire ,  per¬ 
met  au  doigt  index  d’éloigner  le  pilier,  &  de  pou¬ 
voir  emporter  la  glande  en  un  inftant.  Il  a  fait  l’o¬ 
pération  de  cette  maniéré  à  une  fille  de  vingt-deux 
ans ,  fans  la  moindre  difficulté ,  &  la  cure  a  été  ter¬ 
minée  en  cinq  ou  fix  jours. 

Si  les  inconvéniens  qu’on  rencontre  dans  la  pra¬ 
tique  de  la  refciffion  des  amygdales  ,  dépendoiei^ 
de  la  fixation  moins  folide  de  ces  glandes,  il 
certain  que  les  pincettes  de  M.  Muzeux  y  pour- 
voiroient  efficacement  :  mais  on  n’a  pas  vu  que  les 
amygdales  aient  été  moins  bien,  aflbjetties 
convénoit  ,  avec  l’érigne  fimple  dont  fe  fert 
qué.  Les  naufées  de  les  foulèvemens  obligenr 
quefois  de  la  retirer  ,  pour  laifier  au  malade  la^  - 
ber  té  de  cracher  y  mais  l’Opérateur  ayant  une  oî^ 
faifi  l’amygdale  avec  les  quatre  pointes  des  pm. 


qu’il  ne 
M.  Ca- 
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ces ,  ne  pourra ,  'dans  aucune  circonftance  ,  les  dé¬ 
gager.  (Jette  objeâion  a  été  faite  a  M.  Muzeux  , 
qui  a  répondu  que  dans  ce  cas  il  abandorineroit 
fon  inftrument ,  tout  accroché ,  aux  mouvemens  du 
malade ,  &  attendroit  qu’il  fût  remis.  Les  principaux 
obftacles  à  la  facilité  d’opérer  j  viennent  de  la  pro¬ 
fondeur  du  lieu  ,  du  peu  d’efpace  ,  &  des  mouve¬ 
mens  involontaires  du  gofier  &  de  la  langue  :  n’y* 
a-t-il  donc  pas  lieu  de  craindre  qu’un  inftruraent 
plus  compofé,  &  l’introdu(^ion  d’un  doigt  dans  la 
bouche  ,  ne  multiplient  ces  obftacles  ôc  ne  rendent 
à  tous  égards  l’opération  plus  difficile  ? 

Des.cifeaux  bien  faits,  affez  longs  de  lames, 
courbes  fur  le  plat  ,  Comme  ceux  qui  font  gravés 
Planche  VIII  ,  pour  l’amputation  du  globe  de  l’œil, 
de  dont  les  tranchans  oppofés  feroîent  légèrement 
curvilignes  ,  paroîtroient  remplir  toutes  les  vues 
qu’on  peut  avoir  pour  la  refeiffion  prompte  &  sûre 
des  amygdales.  J’ai  été  prié  ,  il  y  a  environ  vingt 
ans  ,  par  feu  M.  Thomas  ,  alors  Chirurgien  ga¬ 
gnant  Maîtrife  ,  à  Bicêtre  ,  d’aller  voir  à  Villejuif 
M.  de  V.  .  .  .  qui ,  fujet  aux  maux  de  gorge  ,  avoit 
l’amygdale  gauche  habituellement  protubérante  ,  & 
reftée  dans  un  gonflement  très-gênant  à  la  fin  d’un 
engorgement  inflammatoire  qu’il  venoit  d’effuyeft 
Le  doigt  indicateur  de  la  main  gauche  ,  entouré 
d’une  bandelette  de  linge  ,  &  placé  entré  les  dents 
du  côté  droit  ,  me  fervit  de  fpecuîum  ^  &  a  contenir 
la  langue  :  &  avec  mes  cifeaux  ordinaires  courbes 
fur  le  plat  ,  je  coupai  en  deux  fois  deux  prorninen- 
ces  de  l’amygdale  gauche  :  la  concavité  des  lames 
des  cifeaux  ramena  fur  la  langue  la  portion  retran¬ 
chée  ,  &  par  la  continuité  du  'même  mouvement  , 
hors  de  la  bouche  :  je  n’eus  pas  befoin  d’érigne* 
La  plus  grande  difficulté  que  je  trouvai  ,  dépendoit 
du  mauvais  jour  ,  inconvénient  facile  à  éviter  ,  en 
choififTant  le  temps  &  le  lieu  convenables  ;  &  du  trop 
Tome  V,  O  O  o  iv  *  ^ 
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peu  de  longueur  de  tnon  inftrument  qui  n’étoit  point 
particuliérement  deftine  a  cette  opération,  if  ^ 
femble  qu’on  pourroit ,  à  l’imitation  de  M.  Berthe^ 
avoir  un  doigtier  de  fer-blanc  ou  d’argent,  rgi 
couvert  d’une  bandelette  de  linge  pour  garantir  lê 
doigt  indicateur  gauche,  dont  la  pofition  ,  entre 
les  dents  du  mala.(le  ,  feroit  l’office  à'un  fpcculum 
plus  sûr  que  tout  autre  inftrument  ;  &  que  pour 
opérer  du  côté  gauche  ,  l’érigne  pourroit  être  en 
même-  te,mps  çontenue  avec  ce  doigt  &  le  pouce 
pendant  que  les  cifeaux  appropriés  feroient  sûre¬ 
ment  la  réfefftion  de  la  portion  d’amygdale  tumé¬ 
fiée.  Il  n’y  auroit  de  changement  pour  opérer  fur 
le  côté  droit ,  que  dans  la  pofition  du  malade ,  afin 
de  recevoir  le  jour  diredement  fur  l’amygdale  ;  & 
dans  la  nécemté  de  confier  l’érigne  a  un  aide: 
mais  de  l’un  &  de  l’autre  côté  ,  en  tournant  la  con¬ 
vexité  des  cifeaux  vers  la  bafe  de  l’amygdale  ,  on 
eft  sûr  d’en  couper  la  partie  faillante  ,  qui  feroit 
placée  dans  la  concavité  que  forme  le  plat  de  leurs 
lames. 

L’expérience  réfléchie  pourra  amener  de  nou¬ 
velles  perfedions  ,  que  l’Académie  fe  fera  un  plai- 
fir  de  recevoir ,  &  un  devoir  de  publier.  L’inuru- 
ment  tranchant ,  les  cifeaux  ,  le  cautère  aduel ,  les 
cautères  potentiels  &  la  ligature  peuvent  ,  dans  des 
cas  particuliers  ,  être  employés  pkr  préférence. 
Nous  avons  expofé  les  précautions  qu’exigeroit  1  u- 
fage  de  ces  différens  moyens.  Ils  font  ponnoître 
les  reftburces  de  la'  Chirurgie  ;  &c  ils  fefont  to^ 
utiles  lorfqu’ils  feront  choifts  avec  intelligence ,  & 
que  leur  application  fera  dirigée  avec  prudence 
habileté.  Feu  M.  Pibrac  s’eft  fervi  avec  fucces  ^ 
la  ligature  ,  pour  une  tumeur  de  l’amygdale-*  au 
groffe  qu’un  petit  œuf  de  poule  ,  qui  menaçoit  un 
jeune  Seigneur  de  fufFocation.  Cette^  tumeur  avo^ 
un  pédicule  qui  fut  lié  avec  un  fil  d’argent  de  cou 


pelle  f 
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pelle  5  au  moyen  de  deux  tuyaux  d  argent  ou  es 
parallèlement  ,  de  rinventioo  de  M.  Lpvret  :  011 
peut  en  voir  la  dirpofirion  à  la  figure  3  de  la  i  man¬ 
che  XIII  du  troifième  Tome  des  Mémoires  ûe  1  A- 


cadémie  ,  page  ^98. 

Pour  terminer  ce  Mémoire  utilement  ,  n  nous 
refte  à  faire  ,  connoltre  par  quelques  autorités 
fur  la  nature  de  la  maladie  dont  il  s’agit  ,  ce  que 
rhumanité  a  foufièrt  &  ce  qu’elle  peut  foufFrir  de 
i’omiflion  des  fecours  de  la  Chirurgie  en  pareil  cas. 
La  Foreft,  habile  Médecin  ,  fuii  des  meilleup  Ob- 
fervateurs  du  feizième  fiècle  ,  a  très -bien  décrit  la 
tuméfaâiion  &  l’induration  chronique  des  amygda¬ 
les-  11  parle  Ça)  d’une  Demoifelle  de  dix-huit  ans, 
non  encore  réglée  ,  qui  avoir  habituellement  ces 
glandes  tuméfiées  :  elles  s’enflammèrent  ,  &  pen¬ 
dant  huit  jours  qu’on  ufa ,  pour  tous  remèdes  ,  de 
gargarifmes  rafraîchiflans  &  répercqflifs  ,  le  gonfle¬ 
ment  fit  un  tel  progrès  que  la  malade  fut  menacée 
de  fuffocation.  La  Foreft  fut  appellé  la  nuit  pour  la 
fecourir  :  il  la  fit  faigner  du  pied,  &  prefcrivit  un 
gargarifme  émollient  &  relâchant  ,  auquel  on  fub- 
ftitua  les  jours  fui  vans  le  laie  tiède.  Le  lendemain 
matim,  il  y  avoit  un  peu  de  foulagement  ;  la  refpi- 
ration  étoit  moins  difficile, la  malade  pouvoir 
avaler  quelques  gouttes  de  liquides  :  on  fit  une  fé¬ 
condé  faignée  du  -pied  ,  laquelle  n’ayant  produit 
aucun  effet,  on  convint  ,  après-midi  ,  de  tirer  du 
fang  des  veines  ranidés.  Il  fortit  en  affez  grande  quan¬ 
tité  ,  &  de  couleur  noire  ;  on  eut  de  la,  peine  à  l’arrê¬ 
ter  ,  &  la  malade  reçut  beaucoup  de  foulagement 
de  cette  faignée.  La  fuite  de  la  cure  montre  qu’elle 
n’a  remédié  qu’à  l’accident  de  l’inflammation  ;  & 
que  le  mal  primitif  eft  refté  ;  car  long-tems  après  ^  au 


I  f)  Petr.  Forefti  ,  Obf.  Libr.  XV.  Obf.  FUI.  De  Tonfillis  inûam. 
tnatzs  O?  induratis. 
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retour  d’un  voyage  a  la  Haye  ,  cette  Demoifelle 
fit  appeller  fon  Médecin  pour  un  mal  de  gor?e 
contre  lequel  il  lui  confeilla  des  gargarilmes 
luinoratifs  ,  &  l’application  des  ventoufes  fcarifiées 
fur  les  épaules  :  on  n’a  donc  dans  les  deux  traite» 
mens  ,  opéré  qu’une  cure  palliative.  Dans,  la  narra¬ 
tion  du  fait  il  cite  quelquefois  Ætius  qui  a  remar¬ 
qué  que  les  jeunes  filles  ,  aux  approches  de  la  pu¬ 
berté  5  étoient  fort  fujettes  à  ces  maux  ;  il  s’autorife 
du  précepte  de  cet  Auteur  pour  dônner  aux  garga- 
rifmes  adouciflans  la  préférence  lur  ceux  qui  ont 
de  l’âcreté  ;  &  il  n’y  a  pas  vu  le  confeil  falutaire 
de  faire  la  rerciffion  de  la  partie  protubérante  de  la 
glande  tuméfiée.  Il  recommande  l’application  exté¬ 
rieure  des  cataplafmes  émolliens  ,  d’après  Celfe  ; 
&  il  ne  fait  pas  mention  du  précepte  de  cet  Auteur 
fur  la  réfedion  des  amygdales.  Les  réflej^ions  que 
La  Foreft  fait  ^  fous  le  nom  de  Scholks  ,  a  la 
fuite  de  cette  Obfervarion  ,  montrent  qu’il  a  eu  quel¬ 
quefois  recours  à  la  Chirurgie  ,  dans  le  cas  extrê¬ 
me  :  il  faifoic  ouvrir  la  tumeur  ,  lorfque  le  malade 
étoit  fur  le  point  d’être  étouffé  par  fon  volume  :  cette 
propofîtion  eft  entre  deux  parenthèfes  ;  (  Nos  ali- 
quando  per  Chirurgum  commode  fcalpello  apeiiri  fc- 
''cimus'  ,  ubi  timor  fuffocationis  imminebat^  )  ^ 

elle  n’eft  relative  qu’aux  abfcès  en  maturité  qui  ne 
s’ouvroient  pas  d’eux-mêmes.  .  •  a 

L’Obfervation  fuivante  caradérife  plus  diftincce- 
ment  la  maladie  en  queôion  (æ).  L’Auteur  y  parle 
d’un  jeune  homme  ,  âge  de  trente  ans dont  les  amyg¬ 
dales  étoient  dures  &  gonflées  ,  fans  inflammation 
Les  émolliens  ,  en  catapiafme  ,  en  gargarifme  , 
un  apofême  purgatif  ayant  été  continués  fans  P^ran 
fuccès  \  on  abandonna  le  malade  ,  &  Ü  relia  ave 

(«)  Ibid.  Obf.  IX.  De  utrifque  glandulîs  ,  quasGrAci  voce 

longo  tempore  induratîs. 
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fes  amygdales  tuméfiées.  Le  grand  Praticien  qui 
dirigeoit  cette  cure  ,  ne  fçut  pas  franchir  les  bor¬ 
nes  de  la  Médecine  interne ,  pour  chercher  dans  la 
Chirurgie  des  fecours  efficaces. 

Riolan  ,  dans  fon  Enchdridium  Anatomicum  ù 
Fathologicum  ,  dit  un  mot  des  amygdales  qui  ac¬ 
quiérent  quelquefois,  dit-il,  le  volume  d’une  pomme, 
au  point  d’empêcher  la  déglutition  &  la  refpiration. 
Il  faut  les  percer  profondément ,  ajoute-t-il  ,  pour 
en -faire  fortir  le  fang  ou  îe  pus  ,  afin  d’éviter  la 
fuffocation.  Scalpdlo  profundc  pungmdcz  ,  ut  (an- 
guis  aut  pus  exeat  :  alioqui  fuffocarent.  Elles  devien¬ 
nent  quelquefois  carcinomateüfes  ,  ôc  la  Médecine 
n’offre  aucune  reffource  contre  cet  état:  AUquando 
carcinofœ  evadunt  ^  tàmque  nulla  falus  expedanda 
ex  Medicinâ.  Riolan  a-  t-il  ,  par  cet  aveu  formel 
d’impuiffance  ,  voulu  faire  entendre  que  la  Chirur¬ 
gie  poùrroit  fe  charger  avec  fuccés  du  malade  que 
les  Médecins  auroient  abandonné  ?  Ce  n’étoit  ni  fon 
efprit  ni  celui  de  fon  Corps  dans  le  temps  où  il 
vivpit. 

Zvinger  ,  premier  Médecin  de  la  ville  de  Balle , 
au'  commencement  de  ce  fiècle  ,  que  nous  avons 
déjà  eu  occafion  de  citer  plus  d’une  fois  ,  a  fait  un 
Chapitre  exprès  de  la  tumeur  des  amygdales,  dans 
fa  Médecine  des  Enfans.  Il  y  traite  de  la  tuméfac¬ 
tion  muco-pituiteufe  qui  ne  caufe  ni  fièvre  ,  ni  foif-: 
les  petits  malheureux  crient  la  faim  &  ne  peuvent 
rien  avaler  ,  ou  c’eft  en  très  -  petite  quantité.  Le 
prognoftic  de  Zvinger  eft  formidable  :  les  enfans 
attaqués  de  ce  mal  font  ,  dit- il  ,  menacés  de  fuf- 
fbcation  ,  ou  de  gangrène  &  de  fphacèle  ;  &' quel¬ 
quefois  ils  font  agités  d’une  convulfion  qui  les  fait 
périr  (a) .  Après  ce  tableau  effrayant ,  on  ne  trouve 


r  fufocationzs  cadentes  ,  vel  certè  gangnnam  é' 

fykacelum ,  imo  convulftonem  univerfalem  ea  propter  leihalem  adipifeenus 
Zwingeri  PzuiojatrejA  PraSicâ.  Obf.  LXIL 
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pour  moyens  curatifs ,  outre  les  faignées  du  bra 
du  pied  &  des  ranines  ,  que  les  parens  refufént  d' 
laifl'er  faire  ,  &  qu’ils  rejettent  ,  dit-on,  avec  ho  ^ 
reur  dans  un  âge  aulîi  tendre  :  on  ne  trouve  ,  dis' 
je  ,  que  des  gagarifmes  dont  les  petits  enfans  nè 
fçavent  &  ne  peuvent  pas  fe  fervir  ;  que  l’ufage  d’une 
ânfufion  de  thé ,  à  laquelle  on  ajoute  des  diaphoréti- 
ques  ,  &c. 

M.  Lieutaud  ,  premier  Médecin  des  Enfans  de 
France  ,  dans  fon  Abrégé  de  toute  la  Médecine- 
Pratique  ,  publié  en  1770  ,  a  bien  diflingué  l’en¬ 
gorgement  permanent  des  amygdales  ,  d’avec  la  tu- 
méfadion  inflammatoire  accidentelle*  Il  l’appelle 
infarBus  chronicus  :  cette  maladie  n ’eft  point  dou- 
loureufe ,  quand  elle  eft  fans  ulcération  ;  &  elle  ne 
devient  incommode  que  quand  ces  glandes  ac¬ 
quiérent  un  volume  confldérable.  Ni  harum  moles 
in  immenfum  crejcat.  M,  Lieutaud  préfume  que  les 
véfieatoires  aux  épaules  peuvent  être  de  quelque 
utilité  dans  ce  cas  ;  mais ,  il  leur  préfère  le  féton 
ou  un  cautère..  Il  fait  mention  de  fecours  dont  l’ac¬ 
tion  efl:  immédiate  ,  &  dont  l’effet  doit  par  confé- 
quent  être  plus  falutaire.  Il  y  a  des  gens  de  l’Art 
qui  veulent  qu’on  attaque  les  amygdales  tuméfiées 
avec  des  cathérétiques  ou  même  avec  le  cautère 
aâuel  :  mais  cette  méthode  efl:  abandonnée  ,  quoi¬ 
qu’elle  ne  foit  pas  toujours  à  méprifer,  dit  M.  Lieu¬ 
taud.  Haud  dejiint  qui  hàs  impiignare  velint  cathM- 
reticis  y  vel  ipfomct  cauterio  aàuali  ,  fed  eviluit  hœc 
mzthodus  y  haud  tamen  femper  defpidenda  (a)-  Nous 
avons  fait  voir  que  Wifeman  avoit  pratiqué  ,  & 
qu’Heifter  avoit  fpécialement  confeilîé  la  metlmde 
des  cathérétiques  ;  que  Marc-Aerele  Séverin  eft  le 
partifan  du  feu  ;  mais  que  la  Chirurgie  avoit  des 

(  a  )  Synopjts  unîverfA  praxeos  Medzca.  Tom.  I.  De  ntorhis  capitis  ex^ 
ternis ,  Lii.  H,  Seêi.  II.  pag.  4X5.  §.  Morh.  oris. 
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refîburces  plus  multipliées  y  applicables  k  la  gué- 
rifon  d’uue  maladie  fréquente  ,  que  les  Anciens  ont 
mieux  connu  que  les  Modernes.  Les  travaux  de 
r Académie  jettent  un  nouveau  jour  fur  cette  ma¬ 
tière  intéreiîante.  Il  étoit  néceffaire  d’avoir  les  Ob- 
fervations  de  différens  Praticiens-  pour  donner  de 
folides  inftrudions  ,  qu’on  ne  peut  guères  obtenir 
de  l’expérience  d’un  feul  hamme. 


a%G 
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Sur  la  Langue, 

-  Par  M.  Louis. 

Il  n’y  a  aucune  partie  du  corps  humain, dont  la 
fituation  ,  la  ftruâure  &  les  ufages  paroiffent  au¬ 
tant  favorifer  le  fyftême  des  çaufes  finales ,  que  la 
langue.  Tuus  les  Phyfioîogiftes  conviennent  que  ce 
corps  par  fon  ex^uil'e' tenfibilitç  ^.o-dépendante  de 
l’organifation  partic:uliere  de*  fes  lTo.u.j>es .  nerveufes , 
eft  le  fiége  principal  du  goût'-^:  la  '  langue  reçoit 
rimprefîioh  des  corps  favoureux  ^  &  tranfruet  k 
l’ame  ,  par*  fes  nerfs  la  fenfation  qui  fait  juger 
de  la  qualité  de  ces  corps  ,  &  diflinguer  les 
chofes  agréables  des  fâcheufes  ;  ce  qui  permet- de 
choifir  celles  qui  peuvent  être  utiles  ,  &  de  rejetter 
celles  qui  feroient  nuifibles.  Par  fa  mobilité  en  tout 
fens  ,  cet  organe  remplit  d’autres  fondions  impor¬ 
tantes  pour  l’économie  animale.  Il  fert  a  perfedion- 
ner  la  mafticatioii  ,  en  portant  les  alimens  ,  d’un 
côté  à  l’autre  de  la  bouche  ,  fous  les  dents  qui  doi¬ 
vent  les  broyer  t  la  déglutition  paroit  dépendre  im¬ 
médiatement  de  fon  adion.  Toutes  ces  fondions 
s’exercent  chez  les  animaux  ;  &  ik  ne  parlent  point, 
quoiqu’ils  aient  la  langue  auffi-bien  ,  &  peut-etre 
mieux  organifée  que  les  hommes.  Cette  p^^^®  . 
néanmoins  regardée  comme  l’indrument  particulier 
qui  nous  fert  a  articuler  les  fons  ;  elle  paffe  pour 
l’organe  immédiat  de  cette  fondion  merveilleule, 
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par  laquelle  nous  pouvons  exprimer  nos  penfées  & 
nous  les  entre-communiquer.  -i  »  n. 

Quoique  ces  ufages  foient  inconteftables ,  il  n  eit 
pas  moins  certain  que  la  langue  ne  fert  effentielle- 
menc  à  aucuns  d'eux.  Les  perlonncs  privées  ,  par  vice 
de  première  conformation  ou  par  accident,  de  cette 
partie  ,  regardée  comme  fi  précieufe  ,  &  qui  ont 
exercé  toutes  les  fondions  auxquelles  elle  paroit 
deftinée  ,  font  ^n  afTez  grand  nombre  pour  ne  laif- 
fer  aucun  doute  fur  cette  vérité.  Feu  M.  Verdier, 
Membre  de  cette  Académie  ,  qui  s’eft  diftiogué  par 
renfeignement  de  l’Anatomie  dans  nos  Ecoles  , 
pendant  plus  de  trente  ans  ,  efl  le  feul  qui  ait  ap¬ 
précié  ces  faits  :  il  a  configné  dans  fon  Abrégé 
d’ Anatomie  ,  en  termes  formels  ,  que  toutes  les 
fondions  attribuées  à  la  langue  pouvoient  fe  faire 
fans  le  fecours  de  cet  organe.  Il  ne  s’eft  pas  laiffé 
entraîner  par  l’autorité  de  M.  Senac ,  celui  d^  Pliy- 
fiologilies  modernes  qui  a  le  plus  infiflé  poiîF  con- 
ferver  a  la  langue  de  l’homme  la  prérogative  exclu- 
five  d’être  l’organe  de  la  parole,  w  C’eft  ,  dit -il  , 
une  erreur  de  croire  que  les  perfonnes  à  qui  il  ne 
reftoit  que  la  bafe  de  la  langue  ,  aient  pu  former 
des  fons  diftinds  ;  elles  ont  pu  ébaucher  quelques- 
uns  de  ces  fons  pour  lefquels  l’adion  des  lèvres  & 
l’application  du  fond  de  la  langue  au  palais  ,  font 
feulement  néceffaires  :  mais  les  fons  qui  ne  fe  for¬ 
ment  que  par  la  pointe  de  langue  ^  par  foiï  recour- 
bement ,  &  par  d’autres  mouvemens  compofés  ,  de¬ 
viennent  abfolument  impoÏÏibles  ,  quand  la  lansue 
eft  mutilée  a. 

Si  M.  Senac  avoit  eu  fous  les  yeux  les  Obferva- 
tions  qui  démontrent  inconteftablement  la  poffibi- 
lité  de  parler  fans  langue  ,  il  n’auroit  pas  prononcé 
d’une  maniéré  fi  affirmative  fur  l’ufage  qu’il  attribue 
exclufivement  cet  organe. 

(a)  Eflais-Phyfiques  fur  l’Anatomie  d’Heifter. 
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Parmi  les  genâ  de  l’Arc  ,  Ambroife  Paré  eft  î 
premier  qui  aie  fait  mention  de  ce  phénomène  d  ^ 
U  y  a  des  exemples  beaucoup  plus  anciens,  confi*^ 
gués  dans  des  Livres  de  Jurifprudence  &  da  ~ 
l’Hilïoire  Eccléfiaftique  du  fixième  fiècle.  Le  vinvt^ 
quatrième  Livre  des  (Euvres-de  Paré  a  pour  obfec 
les  moyens  artificiels  par  lefquels  on  peut  fuppléer 
a  ce  qui  manque  naturellement  ou  par  accident  • 
&  dans  le  Chapitre  V  de  ce  Traité  ,  il  eft  queftion 
du  moyen  de  fecourir  ceux  qui  auroient  eu  la  lan¬ 
gue  coupée  5  &  de  leS;  faire  parler.  . 

yy  Maintenant,  dit  Paré,  faut  déclarer  l’aide  que 
v  peut  donner  le  Chirurgien  a  celui  qui  auroit  perdu 
yy  portion  de  la  langue  ,  dont  il  auroit  du  tout  perdu 
yy  la  parole  ;  artifice  qui  n’a  été  trouvé  que  par  ac- 
5.5  cident  ainfi  comme  je  déduirai  "maintenant.  Un 
yy  Quidam  demeurant  à  un  village,  nommé  Yvoy-le- 
■53  Château  ,  qui  eft  a  dix  ou  douze  lieues  de  Bour- 
5:5  ges  ,  eut  portion  de.  la  .  langue  :  coupée  ,  &  de- 
yy  meurât  près  de  trois  ans  fans  pouvoir  par  fa  pa- 
yy  rôle  être  entendu.  Advint  que  ,  lui  étant  aux 
yy  champs  ,  avec  des  faucheurs  ,  beüvant  en  une 
yy  écuëlle  de.  bois  afîez  déliée  ,  l’un  d’eux  le  chatouil- 
5>  la  ,,k  l’inftanc  qu’il  avoit  l’écuël le  entre  fes  dents, 
yy  ôc  proféra  quelques  paroles  ,  enforte: -qu’il  fut  en- 
yy  tendu.  Puis  derechef ,  cognoiflanc^voir  akifi  par- 
yy  \é  ,  reprit  fon  écuëlle  ,  &  sYfFqrça  4  la  mettre 
yy  en  même  fituation  qu’elle  étoit  aiipérav^pt  :  & 
y:>  derechef  parloit  ,  de  forte  qu’on  le  èouvoit  bien 
5:)  entendre  avec  ladite  écuëlle.  Et  fut  long- temps 
55  qu’il  la  portoit  en  fon  fein  ,  pour  interpréter  ce 
yy  qu’il  vouloit  dire  ,  la  mettant  toujours  entre  es 
55  dents.  Puis  quelque  temps  après  ,  s’advifa  (  ^ 
yy  XdL  nécefîité,  qui  eft  maîtrefte  des  Arts,) 
yy  faire  un  inftriiment  de  bois  par  le  moyen  duque 
yy  il  faifoit  entendre  par  parole  touç  ce  qu’il  vou  01 
»^dire«. 
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Paré  a  fait  graver  la  figure  de  cet  inftrument  , 
qui  reflemble  à  la  moitié  d’un  noyau  d  abricot.  Il 
avoit  eu  connoiffance  de  cette  invention  ,  &  de  la 
maniéré  de  s’en  fervir  ,  par  un  fçâvant  Médecin  de 
la  ville  de  Bourges  ,  nommé  Le  Tellier  :  depuis  ce^  ïlObser- 
temps,  il  en  avoit  obfervé  les  efTets  fur  un  jeune  vationv 
Garçon  ,  à  qui  l’on  avoit  coupé  la  langue  ,  &  qui 
néanmoins  par  le  bénéfice  de  cet  inftrument  profé- 
roit  fi  bien  la  parole  qu’en tiérement  on  le  pouvoit 
entendre  de  tout  ce  qu’il  vouloit  dire  &  expliquer  : 
ce  font  les  propres  expréftions  d’Ambroife  Paré. 

Voilà  déjà  deux  exemples  de  perfonnes  qui  n’ont 
pas  perdu  la  faculté  de  parler  ,  quoi  qu’elles  fulTent 
mutilées  de  la  langue..  Elle  n’eft  donc  pas  ,  comme 
on  l’a  cru  alfez  généralement  ,  le  principal  inftru¬ 
ment  de  la  parole. 

En  Ié^7  5  Jacques  Roland  ,  fieur  de  Bellebat^ 

Maître  en  Chirurgie  à  Saumur ,  obferva  le  phéno¬ 
mène  que  préfentoit  un  enfant  dont  la  langue  avoit 
été  pourrie  par  la  petite  vérole.  Pierre  Durand ,  fils  iii.  Obser- 
d’un  Laboureur  du  village  de  la  Rangeziere ,  ParoifTe 
de  Saint-George  ,  près  Montaigu  ,  en  Bas-Poitou., 
fut  attaqué  à  l’âge  de  cinq  ou  fix  ans  de  la  petite 
vérole.  Le  venin  fe  dépofa  principalement  fur  la 
langue  ,  &c  la  fit  tomber  en  pourriture,  fi  complet- 
tement  qu’il  n’en  refta  pas  la  moindre  apparence. 

L’enfant  guérit  malgré  cet  accident  fâcheux  ;  &  ce 
ne  fut  que  trois  ans  après  ,  que  Roland  de  Belle- 
bat  donna  au  Public,  fur  cet  évènement  ,  un  petit 
Ouvrage  très  -  eftimé  ,  imprimé  à  Saumur  fous  ce 
titre:  Aglojfojlomo graphie  ,  ou  defcrîption  d’une 
bouche  fans  langue ,  laquelle  parle  &  fait  naturelle^ 
ment;  toutes  fqs  autres^bniftions. 

L’Auteur  ^  qui  avoir  examiné  la  bouche  de  cet  en¬ 
fant  avec  autant  d’attention  que  d’intelligence ,  re¬ 
marque  que  fes  fécondés  dents  n’ayant  trouvé  aucune 
réfiftance  vers  l’intérieur  de  la  bouche  ,  fe  font  in- 
Tom^  V,  Q  q  q 
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clinées  de  ce  côté  ;  qu’il  avoir  la  voûte  du  pal  * 
plus  applattie  qu’on  ne  l’a  ordinairement  n 
que  dans  raccroiffement  des  parties  elles  n’ont  d? 
mouler  lût  le  corps  qui  leur  auroit  confervé  la  c  ^ 
cavité  naturelle  -,  que  les  amygdales  étoient  prot^' 
bérantes  ;  &  qu’au  bas  de  la  bouche  ,  en  devant* 
derrière  les  dents  de  la  mâchoire  inférieure  {{  * 
avoit  de  chaque  côté  deux  corps  ronds ,  femblables  à 
deux  cuifles  de  grenouilles  -,  &  qui  fe  terminoient 
à  l’endroit  où  étoit  la  langue  ,  en  un  double  corne 
ajpplatti  de  mobile.  . 

Il  eft  vifible  ,  dans  cette  defc ri ption  que  les 
deux  corps  comparés  aux  cuiffes  d’une  grenGuille 
font  les  mufcles  génioglôfles ,  6c  que  le  double  tu¬ 
bercule  du  fond  étoit  formé  par  les  extrémités  muf- 


pr éï'ervées  '  de  la  pouf  ritthf e  par  .  iaquelîe'  ^  le  corps 
propre  dé  cet  organe  avoit  été  entièrement  détruit. 

Dans  cét  état  ,  l’ehfaht  s’eft  appris  natütellement 
à  faire  jouer  ces  mufcles  &  ceux  dès-  joues  ,  ainfi 
que  toutes  -lés  parties  mobi les  qui  font  lés  parois 
de  là  boiicbe  ;  ^  paf-là  il  n’y  a  aucune  dés  fonc¬ 
tions  qù’on  exerce  avec  l’aide  de  la  langue,  dont  il 
lie  fbit  defrenu  capable  fans  éllé.,!!  parloit  diftinc- 
tement ,  avalok  fans  difficulté  ;  &  ce  qu’il  y  a  peut- 
être  de  plus  extraordinaire  j  c’eft  qu’il  crachoit  & 
èxpül foie  ai fément  ce  qu’il  avoit  dans  la  bouche  : 
il  diftinguoit  fort  biâi  les  faveurs  ;  ce  qui'  prouve 
que  les  nerfs  nqui  fe  difiribueik-  aux 
bouché,  ont  la  configuration  requifé  pour  cette  fen- 
fation  ,  6c  qu’elle  #efl:  pas  réfervée  aux  feuls  nerfs 
qui  forment,  fur  la  langue  des  mammelons  ^éloutes. 

-  I/Ouvfage  dé  Roland  de  ®ellebat  i- très- bien  ra^ 

fônné  ,  a  mérité  les  honneurs'  de  la  tradu&on 
d’ün  Commentaire  de  la  [yâ-rt  de  Cfiafles 

y  Médecin  de  Preïboùrg'  en  Hongrie  ,  dont  nou 
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avons  parlé  avec  éloge  à  la  page  3(^9  de  ce  volurne  , 
à  la  fuite  d’une  Obfervation  intéreffante  que  nous 
lui  devons  fur  la  nécrole  de  l’os  maxillaire 
rieur.  La  tradudion  latine  qu’il  a  faite  de  l’Aglof- 
fbfèomograpliie  a  été  inferee  dans  les  Ephemérides 
de  l’Académie  des  Curieux  de  la  Nature  en  1^72.  j 
èc  imprimée  l’année  fuivante  k  Léipfick.  Les  Re*? 
marques  du  favant  Médecin  donnent  un  nouveau 
prix  aux  réflexions  du  Chirurgien  de  Saumur.  Quoi« 
que  le  deflein  du  Tradudeur  £bit  de  faire  connoî-r 
tre  à  tout  Tunivers  un  évènement  qui  paroilfoit  tc-^ 
nir  du  prodige  ,  &  devoir  caufer  une  admiration 
générale  ,  il  n’eft  pas  toujours  d’accord  avec  l’Au¬ 
teur.  Leurs  opinions  font  particuliérement  oppo-? 
fèes  fur  un  point  qui  intérefle  la  théorie  &:  la  pra¬ 
tique  de  la  Chirurgie  ;  la  régénération  de  la  langue 
en  ed  l’objet.  C’efl:  une  queftion  incidente  que  Ro¬ 
land  de  Bellebat  a  cru  devoir  traiter  ,  pour  qu’on 
ne  crût  pas  que  la  langue  de  Pierre  Durand  ,  dé^ 
truite  par  la  pourriture  ^  eût  repris  de  Paccrpiire- 
ment  ^  &  fe  fût  rengendrée  de  nouveau  ;  ce  font 
fes  termes,  Une  Oblèrvation  de  Horfiius  ,  citée 
dans  Sckenckius  ^  de  que.  Riolan  femble  approu^ 
ver,  a  fourni  la  madere  d’une  diû:uffi.pn  qu’il  ne 
fera  pas  inutile  de  rappeller  ici  en  |)eu  de  mots. 

La  langue  tombée  jufqu’à.  la  racine ,  par  pour^ 
riture  ,  dans  la  petite  vérole  ,  en  un  enfant  de  fix 
k  lept  ans ,  fe  rmgendra ,  dit  -  on  ,  de  nouveau  en 
moins  de  flx  mois.  Roland  de  Bellebat  traite  cette 
prétendue  régénération  de  ridicule  :  il  en  prouve 
l’impoflibilité  par  des  raifons  tirées  de  la  Rru^ure 
de  la  langue  de  de  fa  compolition.  La  réparation 
du  pied  ,  de  la  main  ou  de  l’oreille  perdus  ,  de- 
vroit  avoir  lieu  ,  dit  -  il ,  comme  celle  de  la  langue. 
Le  témoignage  de  l’expérience  eft  invoqué  contre 
ce  fyftême  :  A-  t-on  jamais  vu  que  la  langue  de 
ceux  à  qui  la  Juftice  fait  couper ,  ait  jamais  été 

Q  q  q  ij 
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rétablie  ?  Raygerus  ne  répond  pas  à  cette  quefiion- 
il  fbutient  le  lentiment  contraire  ;  mais  les  raifo^’ 
qu’il  y  oppofe  font  très-foibles  ,  &  elles  n’ont  pa^ 
empêché  Franck  de  Francknau  (a)  de  fe  déclar  * 
en  faveur  de  l’opinion  du  Chirurgien  François  Us 

n’ont  differté  que  d’après  un  ex pbfé  fort  forbmaire* 

le  fait  rapporté  par  Grégoire  Horftius  .  &  qui  ^ 
fervi  de  bafe  a  cette  dïfpute  ,  méritoit  d’être  exa¬ 
miné  dans  toutes  fes  circonftances  ;  il  le  tênoic 
de  fon  oncle ,  Jacques  Horftius  ,  à  qui  il  l’avoit 
oui  réciter  dans  fes  leçons  publiques  en  l’Univerlité 
d’Helmflad  5  en  1567  (^). 

IV.  Obsir-  Le  Fis  d’un  Secrétaire  du  Duc  de  Brürifvick 
’ATioN.  âgé  d’environ  fept  ans  ,  eut  la  petite 'vérole  ,  &  la 
langue  en  fut  principalement  maltraitée  i  l-üfage  d’un 
gàrgarifme  faifoit  tomber  les  morceaux  que  la  pour¬ 
riture  a  voit  détachés  ,  &  l’enfant  perdit  rufage  de 
la  parole.  Le  pere ,  accompagné  de  foh  Chirurgien , 
vint-  confulter  Horftius  5  qui  ne  put  rendre  vifite 
au  malade,  à  raifon  de  la  nature  de  la  maladie  & 
de  fon  fervice  à  là  Cour  auprès  des  jeunes  Princes. 
11  confeilla  un  gàrgarifme  ,  &  fut  d’avis  qu’on  con¬ 
fiât  l’enfant  aux  foins  d’un  autre  Chirurgieri.  Celui- 
ci  vint  le  troifième  jour  avec  le  père  ,  &  ils  ap¬ 
prirent  a  Horftius  que  là  langue  étoit  entièrement 
détruite.  Il  obtint  la  permiftion  d’aller  voir  un  cas 
fi  extraordinaire  ,  &  il  afîiire  qu’à  l’examen  de  1  in¬ 
térieur  de  la  bouche ,  il  avoit  vu  la  langue  abfo- 
lument  confumée  jufqu’à  la  rzcme  ,  plané  ahfump- 
iam  ufquc  àd  radictm  \  &  une  grande  pourriture 
couverte  de  fanie.  Six  mois  après ,  Horftius  ,  revenu 
à  la  Cour ,  alla  s’informer  de  cet  enfant;  fa  mere 
l’envoya  chercher  à  l’école  ;  il  pàrloit  allez  bien  ; 
la  langue  étoit  entière  ;  elle  s’étoit  régénérée,  it* 
on;  de  nov O  creverar; . mais  elle  étoit  un  peu  trop 

{a)  Satyr.  Medic.  ,  , 

(È)  Horfiii  Oper.  Tom,  111.  pag. 
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petite.  On  aflure  ,  dit  Horftius  ,  qu’aâu  elle  ment , 
(au  bout  de  trois  ans  )  elle  a  recouvré  fa  jufte 

grandeur.  .  .  n  zr 

Que  peut-on  oppofer  a  ce  témoignage,  à  ralier- 
tion  d’un  habile  homme  qui  a  vu  le  cas  ?  Rien  , 
que  ce  que  nous  avons  eu  fou  vent  occafion  de  faire 
remarquer  ;  qu’il  faut  être  extrêmement  en  garde 
contre  l’illufion  des  fens.  Nous  avons  difcuté  de 
femblables  exemples  dans  notre  Differtation  fur  la 
confoiidation  des  plaies  avec  perte  de  fubftance ,  in¬ 
férée  au  quatrième  Tome  des  Mémoires  de  l’Aca¬ 
démie  ;  ôc  de  nouvelles  Remarques  fur  ce  fujet 
important  à  la  page  128  de  ce  volume  ,  prouvent 
rimpoffibilité  de  pareille  régénération.  Nous  répé¬ 
terons  avec  M.  Albinus,  qu’il  arrive  fouvent  que  les 
hommes  croient  voir  ce  qu’ils  ne  voient  pas.  La 
pourriture  qui  s’étoit  emparée  de  l’extérieur  de  la 
langue ,  l’a  dépouillée  de  fon  enveloppe  :  les  muf- 
des  qui  fervent  à  la  retirer  dans  le  fond  de  la  bou¬ 
che  ,  &  qui  la  font  mouvoir  fur  les  côtés ,  ont  pu  , 
par  une  aâion  tonique ,  la  conglober  vers  fa  racine 
pendant  le  cours  de  la  maladie  :  le  gonflement  des 
parties  environnantes  aura  fervi  encore  à  dérober, 
a  l’infpedion  de  l’obfervateur ,  les  dimenfions  qu’elle 
avoir  alors.  La  ceffation  de  ces  caufes  a  fait  repa- 
roître  les  chofes  dans  l’état  naturel  ,  &  a  induit  à 
croire  que  la  langue  avoir  été  détruite  ,  &  qu’elle 
s’èft  enfuite  régénérée.  On  ne  fauroit  être  trop  en 
garde  contre  de  pareilles  erreurs.  D’ailleurs  ,  le 
point  capital  ,  pour  notre  objet,  efl:  que  la  langue 
de  Pierre  Durand  ne  s’efl:  pas  régénérée  ,  &  qu’il 
faifoit  toutes  les  fondions  auxquelles  on  a  tou¬ 
jours  cru  que  cette  partie  étoit  effentiellement  def- 
tinée. 

On  lit  dans  les  Mémoires  de  l’Académie  Royale 
des  Sciences ,  Année  1718  ,  une  Obfervation  de  M. 
de  Juffieu  ,  qui  a  vu  à  Lifbonne  une  fille  ,  âgée 


V.  Observa¬ 
tion. 
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de  quinze  ans  ,  née  fans  langue,  &  qui  s'acquitf  * 
de  toutes  les  fondions  que  cet  organe  eft  c 
exercer  exclufivement.  Il  l*a  examinée  deux  fois  a  ^ 
toute  l’attention  pollible  :  on.  ne  voyoit  dans'^1^ 
bouche  &  dans  cet  efpace  que  la  langue  y  occu  ^ 
•ordinairement  ,  qu’une  petite  éminence  en  form^ 
de  tnartimelon ,  élevé  d’environ  trois  à  quatre  li¬ 
gnes  :  elle  s’appercevoit  à  peine  k  la  vue  ;  mais 
fentoit  j  par  la  preflion  avec  le  doigt  ,  une  efDè  ^ 
de  mouvement  de  contradion  qui  faifoit  connoître 
quoique  la  langue  manquât  ,  l’exiftence  des  muf- 
eles  deftinés  à  fon  adion.  M.  de  Jullieu  differte 
fur  la  maniéré  dont  cette  fille  pouvoir  exécuter 
fans  langue,  toutes  les  fondions  qu’on  attribue  à 
cette  partie  ,  &  il  rend  hommage  au  Chirurgien 
de  Saumur  j  qui ,  quatre-vingt-huit  ans  avant  lui 
avoir  expliqué  fort  favamment  toutes  les  circonf- 
tances  d’un  pareil  phénomène. 

La  fille  Porcugaifê  parloir  fi  diftindement  &  avec 
tant  de  facilité  ,  que  l’on  n’auroit  pu  croire  qu’elle 
fût  privée  de  rôrgàne  réputé  l’infirument  effentiel 
de  là  pârôie ,  fi  l’on  n’en  eût  été  prévenu.  Elle  ju- 
géok  dés  faveurs  prefqüe  avec  le  même  difcerne- 
ment  que  îes  autres  hommes  ,  &c  elle,  a  dit  à  M. 
de  Ju&U  qu’elle  trnuvoit  une  douceur  agréable 
a  des  confitures  sèéhe^  qu  on  lui  préfënta.  La  maf- 
tication  étok  un  peu  plus  laborieufe  que  fi  elle  eût  eu 
une  langue  &  elle  s’aidok  quelquefois  du  bout  du 
doigt  pour  faire  pâfièr  entre  les  dentsînolaîres  certains 
morceaux  d’alimêns  qu’elle  voulok  brifer.  Quand  la 
bouche  écoit  sèche  ,  par  une  longue  maftiçation  qui 
avoir  épuifé  la  Mive ,  la  dé^utkèon  de  certains  ali- 
mens  devenoit  difficile  ;  &  dans  ces  occafions  ,  elle 
avoir  encore  recours  à  fes  doigts.  Quant  aux  boil- 
fons ,  elle  ne  différok  dans  la  maniéré  de  les  ava¬ 
ler ,  que  par  la  précaution  de  ne  s’en  pas  verfer  a 
la  fois  une  kufîi  grande  quantité  que  les  autres 
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perfonnes  ,  &  d’incliner  un  peu  la  tête  èn  avant, 
afin  qu’en  diminuant  la  pente  que  les  liqueurs  au- 
roient  eu  en  tenant  la  tête  droite  ,  elle  ne  fut  pas 
expofée  à  leur  déviation  dans  les  finus  du  larynx  : 
enfin  cette  fille  expuUbit  fecilement  de  fa  bouche 
ce  qu’elle  vouloir  ;  ainfi  dans  l’avion  de  cracher  , 
les  autres  parties  de  cette  cavité  fuppléoienc  au  fer^ 
vice  qu’auroit  rendu  la  langue  pour  çettè  fondion. 

Les  Traiifadions  philo fophiques  de  la  Société  vi.  Obses.- 
Royale  de  Londres  ,  année  1742.  ,  n°.  4(54  ,  font 
mention  d’un  cas  très -curieux  fur  le  même  fujet. 

Une  jeune  femme  du  Comté  de  Siifelk ,  fut  exa^  -  - 

minée  d’après  les  inftrudions  de  la  Société  Royale 
qui  ne  vouloir  pas  s’en  laüTer  impofer  fur  le  fait 
qu’on  lui  avoir  annoncé  comme  un  objet  intéref 
fane  digne  de  ia  curiofité  &  de  fon  attention.  Mar¬ 
guerite  Cutting,  âgée  de  plus  de  vingt  ans  ,  difoit 
avoir  perdu  la  langue  ,  à  l’âge  d’environ  quatre  ans, 
par  un  cancer,  fl  avoir  d’abord  paru  une  petite  ta¬ 
che  noire  à  la  partie  fupérieure  de  là  langue  ,  ôç 
le  cancer ,  qui  avoït  fuccédé  a  cette  tache,  la  lui 
avoir  rongée  jufqu’à  la  racine-  M.  Scotchmpre,  Chi¬ 
rurgien  à  Saxmundham  ,  lui  avoir  donné  des  foins 
affidus ,  quoiqu’il  crût  la  maladie  incurable  j  &  un 
jour  qü’il  étoit  occupé  à  faire  des  injedions  dans 
la  bouche,  la  langue  fe  détacha.  Cette  circonftance 
feroit  préfumer  que  la  maladie  étoit  une  gangrène 
sèche»,  ôc  non  un  ulcère  cancéreux  qui  auroit  d dé¬ 
truit  la  partie  peu-k-peu  par  une  corrofipn  lente. 

Quoiqu’il  en  ioit  ,  les  Gbfervateurs  ,  chargés  de 
faire  le  rapport  de  ce  cas  k  fa  Société  Royale  de 
Londres ,  ne  trouvèrent  aucun  veftige  de  langue , 

■&  malgré  l’entiere  privation  d’un  organe  aufli  né- 
cefîkire félon  la  fuppo.fîtion  généralement  reçue  , 
pour  la  formation  de  la  parole  &  pour  aider  k  la 
déglutition:,  elle  s’acquitta  de  cette  derniere  fonc¬ 
tion  ,  au  grand  étonnement  des  fpeàateurs ,  &  avala 
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en  leur  préfence  des  alimens  folides  &  liquides 
auffi  bien  qu’ils  l’auroient  pu  faire  &  de  la 
me  maniéré.  A  l’égard  de  la  voix ,  elle  parloir  auffi 

coulamment  &  . auffi  diftindement  qu’une  autre  pe 

Tonne  J  elle  articuloit  bien  les  lettres  &  les 
labes  ,  prononçoit  parfaitement  les  voyelles  auffi 
bien  que  les  cpnfonnes  &  les  mots  qui  paroilî'ent 
le  plus  exiger  le  fecours  de  la  langue.  Cette  fem¬ 
me  chantoit  affez  bien,  &  articuloit  les  mots  en 
chantant  comme  tout  le  monde.  Ce  qui  fembla  le 
plus  étonnant ,  c’eft  que  ,  malgré  la  perte  de  la  lan¬ 
gue,  organe  que  les  Anatomiftes  &  les  Phyfieiens 
regardent  généralement  comme  le  principal,  pour 
ne  pas  dire  le  feul  inftrument  du  goût,  elle  diftin- 
guât  très  -  finement  toutes  les  faveurs  ,  &  pût 
rendre  compte  des  plus  petites  différences  qui  fe 
trouvoient  tant  dans  les  corps  odoriférans  que  dans 
les  favoureux.  On  la  vit  manger  ,  &  toute  l’at¬ 
tention  qu’on  apporta  à  cet  examen  ,  ne  fit  apper- 
cevoir  aucune  différence  d’avec  les  autres  hommes  j 
pour  ce  qui  concerne  lés  moüvemens  de  la  mâ¬ 
choire  ou  ceux  des  mufcles  de  la  face,  non  plus 
que  dans  la  déglutition  des  alimens  folides  ou  en 
tuvant  :  elle  faifoit  l’un  &  l’autre  fort  proprement, 
&  avoit  à  la  gorge  ,  lorfqu’elle  avaloit ,  exadement 
les  mêmes  moüvemens  que  tout  le  monde. 

VIL  Obser-  Deux  exemples  plus  récens  ,  &  très-bien  confta- 
vATioN.  tés,  achèveront  dorénavant  d’ôter  à  ce  phénornène, 
tout  ce  qu’on  y  a  trouvé  jufqu’ici  de  merveilleux 

i&  d’incroyable.  M.  Bonami ,  Médecin  de  la  Ville 
de  Nantes,  a  envoyé  k  l’Académie  des  Belles- Let¬ 
tres  de  la  Rochelle ,  fes  remarques  fur  une  fille  lans 
langue  qu’il  avoit  vue  à  Nançes,  à  la  fin  de  1  an¬ 
née  lyéq.  Elle  fe  nomme  Marie  Grélard  >  nee  e 

dix-huit  Décembre  1743.  A  l’âge  de  huit  a  neu^ 
ans  j  elle  eut  urfe  petite  vérole  maligne ,  avec^  e 
pullules  à  la  langue  fuivies  de  gangrène. 
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Jetachok  de  cette  partie  des  lambeaux  avec  les 
doigts  ,  &  un  Chirurgien  aida  la  nature  ,  en  re¬ 
tranchant  les  morceaux  putréfies  ,  avec  des  cileaux» 

Elle  perdit ,  dans  le  temps  ,  la  faculté  de  parler.  Pen¬ 
dant  les  deux  ou  trois  premières  années  qui  fuivi- 
renc  cet  accident ,  elle  ne  fit  plus  entendre  que  les 
fons  confus  &  mal  articulés-  ,  dont  on  fait  que 
les  muets  font  capables.  La  déglutition  étoit  une 
fondion  laborieufe  ,  &  la  falive  couloit  involontai¬ 
rement  par  les  commifliires  des  lèvres.  Enfin  la  na¬ 
ture  forma  infenfiblement  les  parties  de  la  bouche 
à  fuppléer  au  défaut  de  celle  qui  lui  manquoit.  Ma¬ 
rie  Grélard  commença  a  bégayer elle  ardcula  d’a¬ 
bord  quelques  mots  avec  effort;  elle  s’efi;  accou^ 
tumée  peu-à-peu  à  parler  plus  diftindement  ;  en- 
fuite  elle  a  parlé  &  chanté  prefque  avec  autant  de 
facilité  qu’une  autre  :  elle  avale  fort  bien  &  trouve 
du  goût  à  tous  les  ali  mens  dont  elle  fait  ufage. 

En  ijGG ,  feu  M.  Aurran  ,  Chirurgien  très-zélé  viii.Obse&* 
pour  les  progrès  de  l’Anatomie ,  foutint  à  Strafbourg ,  vation. 
pour  obtenir  le  Dodorat  en  Médecine  ,  une  Thèfe 
dans  laquelle  il  explique  fort  au  long  toutes  les 
particularités  qu’il  avoit  obfervées  ,  l’année ,  précé¬ 
dente,  à  l’examen  d’une  fille  Bavaroife  ,  nommée 
Anne-Marie  Féderlin  ,  âgée  de  dix-neuf  ans  :  il  y 
en  avoit  dix  que  la  petite  vérole  lui  avoit  occa- 
fionné  le  fphacèle  de  la  langue.  La  première  an¬ 
née,  elle  ne  parla  point  du  tout  ;  mais  le  défit  très.. 
vif  de  recouvrer  l’ufage  de  la  parole  ,  lui  fit  faire 
des  efforts  ,  &  elle  parvint  à  prononcer  les  mots  , 
papa  y  marna  ^  2l^&l  diftindement.  Ce  premier  fuc- 
cès  fortifia  fes  efpérances  ;  les  parties  Ae  la  bouche 
fe  font  habituées  aux  adions  convenables  pour  ar¬ 
ticuler  ,  &  il  s’efl:  fait  comme  un  nouvel  organe  ^ 
qui  rend  les  mêmes  fervices  que  celui  qui  a  été  dé¬ 
truit. 

Tomçr  V.  E  r  ? 
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N'ôus  avons  vu  ,  en  1771 ,  k  l’Académie  Royale 
de  Chirurgie  ,  la  fille  donc  M.  Bonami  a  donné 

rObfer^^ation  à  rAcadémie  des  Belles-Lettres  de  la 
Rochelle:  elle  n’a  elFeétivement  aucun  veftige  de 
langue  ,  &  elle  parle  &  chante  très  -  aifément  :  la 
déglutition  eft  aufîi  facile  que  dans  l’érat  naturel.  J’aj 
vu  que  les  mufcles  géniogloflès  faifoienc  faillie  du 
edté  du  vuide  de  la  bouche  ,  c’eft-k-dire  ,  que  la 
partie  inférieure  de  cette  cavité,  fon  bas-fond,  au 
lieu  d’être  concave  comme  il  l’eft  naturellement  pour 
loger  la  partie  inférieure  de  la  langue,  étoit  un  peu 
convexe.  Le  moignon  de  ces  deux  mufcles ,  à  l’en¬ 
droit  de  leur  infertion  ,  forme  le  double  tubercule 
que  Roland  de  Bellebat  à  obfervé  :  M.  Aurran  a 
fait  la  même,  rernarque.  Cette  fille  qui  eft  forte  & 
capable  de  travailler  ,  gagne  fa  vie  dajis  l’oifiveté 
en  fe  faifant  voir  au  public  pour  quelque  argent. 

Ces  faits  n’ont  été  confidérés  .jufqu’ici  ,  chacun 
en  particulier  ,  que  comme  un  phénomène  admi¬ 
rable  dans  l’ordre  de  la  nature  :  leur  réunion  porte 
un  trait  de  lumière  qui  n’auroit  pas  grande  utilité, 
s’il  ne  fervoic  qu’à  faire  modifier  ce  que  les  livres 
difent  de  l’ufage  de  la  langue.  S’il  eft  confolant  de 
favoir  que  ceux  qui  ont  le  malheuC  dé  perdre  cet 
organe  ne  reftent  pas  privés  de  Texercice  des  fonc¬ 
tions  auxquelles  on  a  crû  qu’il  étoit  abrolument  né- 
ceftaîre  ,  la  Chirurgie  doit  s’enrichir  de  cette  con- 
noifîance  au  profit  de  l’hutnanité  ,  &  nous  rendre 
moins  timides  fur  les  opérations  qu’on  pourroit  pra¬ 
tiquer  fur  la  langue.  Elle  eft  fort  lajette  aux  tu¬ 
bercules  fqüirrheux,  dont  l’ulcération  eancéreu  e  a 
fait  périr  quantité  de  pèrfonnes  ^  qu’une  extirpanoo 
falutaire  auroit  pu  fauver.  C’eft  une  maladie  0 
rible,  dont  l’odeur  infefte  &  infiipporEable ,  en  e  o 
.  gnant  les  parens  &  les  amis  les  plus  g 

prive  ceux  qui  en  fonf  attaqués  ,  des  coaiolano 
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qüi  font  le  plus  grand  adoucifTement  qu’on  puifle 
n-ouver  dans  les  maux  incurables. 

Nous  avons  vu  ,  en  1772,  M.  Caignard  &  moi 
une  Dame  d’une  bonne  confticution  ,  qui  avoïc  un 
bouton  cancéreux  ulcéré  au  côté  gauche  de  la  lan¬ 
gue.  11  écoic  circonfcrit ,  fon  volume  n’excédoit  pas 
celui  dune  aveline  ,  les  douleurs  étoient  lancinan¬ 
tes  ,  l  ulcère  avoit  creufé  ,  &  fes  environs  tubercu-  _ 
leux  étoient  d’une  dureté  carcinomateufe  ;  lexcir- 
pation  feule  pouvoit  délivrer  la  malade  de  cette 
aiFedion  fâcheufe  ;  mais  elle  ne  voulut  fe  prêter 
qu’à  une  cure  palliative  néceflairement  inemcace. 

Elle  eft  morte  au  bout  de  quelques  mois  ,  des  pro¬ 
grès  de  fon  mal.  Tl  y  a  plufieurs  faits  de  cette 
nature  dans  les  Obfervateurs.  Pierre  de  la  Foreâ 
fait  mention  de  quatre  femmes  attaquées  de  can-  . 
cers  à  la  langue  ,  &  qui  font  mortes  de  la  pour¬ 
riture  &  d’hémorrhagie  (u).  M.  Morand  m’a  fait  X.  Obse&t 
voir  à  Paris  ,  il  y  a  une  vingtaine  d’années  ,  un 
Prince  Sicilien  dont  la  langue  monftrueufe  formoit 
un  carcinome  ulcéré  qui  produifoit  de  fréquentes 
hémorrhagies  J  par  lefquelles  il  a  fini.  On  lit  dans  ^ 
les  (Euvres  de  Fabrice  de  Hilden  (b)  la  defcription 
de  la  naiflance  &  des  progrès  d’un  tubercule  can¬ 
céreux  a  la  langue  d’un  jeune  homme  qui  en  eft 
mort  avec  des  douleurs  aifreufes  &  une  puanteur 
infoutenable.  L’Auteur  fait  mention  d’un  autre  cas 
où  l’on  voit  les  bons  effets  des  remèdes  adouçiftàns 
pour  la  cure  palliative  d’un  ulcère  cancéreux  , à  la 
langue ,  &  les  fuites  funeftes  d’une  conduite  oppo- 
lee  (c). 

La  Chirurgie  feroit-elle  fans  reffource  contre  des 
maladies  âufli  formidables  ?  L’Obfervation  de  Ruifch 
que  je  vais  rapporter  fera  connôître  ce  qu’on  doit 

if)  Forefii  ^  Olferv  Tom.!!.  LiL  XIF.  Sckol.  Ohf.XXIV. 

ihy  Cent.  111.  Obf.  8^. 

ic)  Fabr.  mid.  Cm.  IV.  Obf.  XX. 
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actendre  de  l’Art ,  lorfqu’il  n’eft  pas  exercé  par  a 
hommes  timides  :  la  confiance  qu’on  infpire  relè^^ 
le  courage  des  malades  ,  &  ils  ont  fouvent  lieu 
fe  féliciter  réciproquement  avec  le  Chirurgien  -d^ 
la  fermeté  &  du  fuccès.  de  leurs  réfolutiôns.  ^  ^ 
Xï.  Obsîr-  Une  vieille  femme  avoit  a  la  langue  une  dureté 
viüTioN,  avec  ulcération  :  on  la  lui  avoit  coupée  plufieurs 
fois  ÿ  &  elle  fe  reproduifoit  toujours.  Ruifch  fut 
Gonfulté  avec  Tun  des  Chirurgiens  qui  avoit  opéré 
aflez  profi>ndément  :  le  réfultat  de  leur  délibéra¬ 
tion  fut  qu’on  extirperoit  de  nouveau  la  tumeur  * 
mais  qu’après  l’avoir  enlevée  ,  on  appliqueroit  un 
cautère  aduel  d’une  afî'ez  grande  étendue  ,  pour 
'  brûler  les  racines  de  cette  fongofité.  La  malade  y 
confentit  &  fupporta  les  opérations  proj'ettées  avec 
une  fermeté  héroïque  :  elle  ne  fe  permit  pas  la  moin¬ 
dre  plainte.  On  l’avoit  préparée  par  les  remèdes  gé¬ 
néraux.  La  langue  fut  faifie  avec  un  linge ,  &  Pierre 
*  Hom  de  Iq  Mennonite  *  ,  Chirurgien  de  réputation  ,  emporta 
Sedev  jg  yjj  hiftouri  courbe.  On  garnit  enfuite  la 

bouché  avec  des  linges  trempés  dans^de  l’eau  fraî¬ 
che  ,  &  l’on  porta  le  cautère  aduel  à  diverfes  re- 
prifes  fur  la  plaie  de  la  langue.  Des  gargarifmes 
émoliiens  fuffirent  pour  appaifer  la  douleur  &  fa¬ 
ciliter  la  chute  de  l’efcarre  :  la  cicatrice  fe  forma 
bientôt  à  l’aide  de  décodions  vulnéraires  dans  lef- 
quelles  on  faifoit  délayer  du  miel  rolat*,  &  qu’on 
animoit  avec  de  la  teinture  de  myrrhe  &  d’aloesO). 

L’opération  feroit  bien  plus  facile  fi  l’on 
à  retrancher  une  portion  corn plette  de  la  langue 
dans  tout  fon  diamètre ,  que  pour  amputer  une  ul¬ 
cération  cancéreufe  bornée  à  l’un  de  fes  edtés.  Dans 
l’un  &  l’autre  cas  ,  il  y  aura  des  difficultés  a  la- 
fujettir  ;  car  cet  organe  efl:  extrêmement  mobi  e  , 
&  l’on  ne  s’en  rend  pas  ^aifément  te  maître-  La  ne- 

ia)  Ruifch.  Obf.  Anat.  Ckir.  Obf.  7^, 
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ceffité  fuggérera  des  moyens  ;  &  dût-on  employer 
les  pincettes  dont  les  extrémités  oppofées  aux  an¬ 
neaux  font  terminées  chacune  par  un  double  cro¬ 
chet,  telles  que  nous  en  avons  donné  le  deflein  ci- 
delTus  ,  en  parlant  de  la  réfedion  des  amygdales , 
Planche  XII ,  figure  3  ,  on  fera  fur  de  ne  pas  lailTer 
échapper  la  partie  qu’il  faudra  amputer. 

Me  feroit-on  des  reproches  de  rapporter  ici  ,  au 
fujet  de  l’amputation  de  la  langue  ,  le  genre  de 
fupplice  dont  on  punifîbit  anciennement  les  blaf- 
phémateurs  &  les  parjures  ^  Les  Ordonnances  de 
Saint-Louis  prefcrivent  que  la  langue  leur  fera 
percée  avec  un  fer  rouge  :  Langius  ,  qui  a  été 
premier  Médecin  de  cinq  Eleâeurs  Palatins,  dit  , 
dans  la  quatrième  de  fes  Lettres  Médicinales ,  Livre 
I,  qu’en  Aliemagne  ,  à  Bologne  de  -  en  Efpagne  , 
il  a  vu  couper  le  bout  de  la  langue  à  des  hom¬ 
mes  ,  &  qu’on  commençoit  l’exécution  par  fixer  la 
langue  du  patient  k  un  tronc  d’arbre  avec  un  clou. 
Il  ajoute  qu’il  n’en  eft.furvenu  aucun  inconvénient, 
exprefîîons.  qui  femblent  dire  que  par  cette  mutîT 
lation  l’on  ne  perdoit  pas  l’ufage  de  la  pa^role. 

Les  Obfervations  Chirurgicales  qui  atteftent  cette 
vérité  ,  m’ont  paru  plutôt  des  preuves  d^  la  témé¬ 
rité  des  Opérateurs ,  que  de  la  nécellité  des  opéra¬ 
tions. 

Le  zèle  pour  la  propagation  de  la  doctrine  d’Har- 
vée  fur  la  circulation  du  fang ,  a  déterminé  Slegcly 
célèbre  Médecin  Allemand ,  à  faire ,  vers  le  milieu 
du  fiècle  précédent  ,  plufieurs  voyages  dans  toute 
l’Europe  ,  afin  de  confulter  les  Savans  qui  avoienc 
écrit  pour  &  contre  la  circulation  ,  &  de  combattre 
&  de  convertir  ceux  qui  étoient  oppofés  a  cette  dé¬ 
couverte.  Etant  à  Paris  il  eut  occafion  d’y  voir  un 
Bourgeois  k  qui  radminiftration  des  fridions  mer¬ 
curielles  avoir  procuré  la  falivation.  La  langue  de¬ 
vint  fi  démefurément  gonflée  ,  que  la  bouche  ne 
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VATION. 
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VATION. 
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pouvoit  la  contenir  :  elle  groffiffoic  à  vue  d’oeü. 
pernelle ,  Chirurgien  de  Robe  -  longue  (a)  £ 

mandé;  6c  ayant  appris  que  tout  ce  qu’on  avo*^ 
fait  pour  remédier  à  cet  accident  avoit  été  inutil^^ 
dans  la  crainte  de  la  gangrène  ,  il  coupa  la  moitié 
de  la  langue.  La  plaie  étant  guérie  ,  le  malade  parla 
auffi  diftinclemenc  6c  netternent  qu’auparavant  •  ce 
qui  fut  un  fujet  d’admiration  pour  Slegel.  Cette 
Obfervation  a  été  recueillie  depuis  par  George-Jé^ 
rôme  Velfchius,  &  comprife  dans  les  douze  Cen¬ 
turies  d’Obfervations  6c  Hiftoires  Chirurgiques  ^  ti¬ 
rées  des  plus  célèbres  Praticiens  ,  6c  traduites  en 
françois  en  1670. 

Le  parti  qu’a  pris  Pimpernelle  de  .retrancher  la 
portion  excédente  de  la  langue  tuméfiée  ^  eft  bien 
violent.  Quand  j’ai  commencé  l’exercice  de  la  Chi¬ 
rurgie  5  il  y  a  trente  -  fix  ana  ^  à  l’Hôpital  Mili¬ 
taire  de  Metz  ,  il  étoit  reçu  dans  la  pratique  vul¬ 
gaire,  d’exciter  le  flux  de  bouche  pour  la  guérifon 
de  la  maladie  vénérienne  ,  par  les  friètions  mercu¬ 
rielles  ,  auxquelles  on  joignoit  même ,  pour  parve¬ 
nir  a  cette  fin ,  l’ufage  intérieur  de  la  panacée.  J’ai 
vu  nombre  de  fois  des  accidens  urgens  par  le  gon¬ 
flement  exceflif  de  la  langue  qui  faifoit ,  en  très- 
peu  de  temps,  des  progrès  fenfîbles  :  mais  une 
ou  deux  faignées,  quelques  lavemens  purgatifs  ,  le 
changement  de  linge  ,  le  tranfport  du  malade  dans 
une  autre  atmofphère,  calmoient  très -promptement 
la  violence  menaçante  de  l’accident  :  jamais  il  n’a 
été  funefle.  ^  ^  ^ 

Trincavellius  parle  du  gonflement  çonfiderable 
de  la  langue  à  deux  femmes  ,  dont  Tune  jeune  avoit 
été  frottée  inconfidérément  de  pommade  mercurielle 
jufques  fur  la  tête  :  6c  l’autre  ,  âgée  d’environ  cin¬ 
quante  ans  -,  foufiroic  les  ravages  de  la  petite  ve-^ 

(a)  Mort  en  1558..  avec  la  réputation  d’homme  très  -  ^  ^ 

^Içbtç  pour  les  conful tâtions. 


D  E  I.  A  L  A  ÎT  G  TJ  E.  ^03 

rôle  fur  la  langue.  La  tuméfaaion  extrême  de  cet 
organe  fe  termina  dans  les  deux  cas  par  r^lution 
&  par  la  chute  de  la  membrane  externe.  On  a  eu 
recours  3  en  cas  pareils ,  à  la  faignéc  des  veines  ra- 
nines ,  &  à  lapplication  des  fangfues. 

Galien  rapporte  qu’un  homme  de  foixante  ans  xvi.Oeser- 
avoir  la  langue  tuméfiée  au  point  que  la  bouche  ne  vation. 
pouvait  la  contenir.  Il  propolà  de  le  purger  fur-le- 
champ  avec  des  pilules  compofées  d’aloës  ,  de  fcam- 
monée  &  de  coloquinte  ,  ôc  d’employer  fur  la 
partie  des  remèdes  rafraîchifians.  Ce  confeil  n’eut 
pas  l’approbation  de  l’un  des  Médecins  qui  voyoient 
le  malade  :  malgré  cela ,  le  purgatif  fut  donné  le 
foir  ,  &  il  opéra  très  bien  ,  pendant  la  nuit  :  le  fuc- 
cès  de  ce  remède  ramena  la  confiance  du'  Médecin 
oppolant  qui,  le  lendemain  ,  défigna  lui  -  même  le 
médicament  dont  il  orut  convenable  de  faire  des 
lotions  fur  la  langue  ;  il  prefcrivit  à  cet  effet  le  fuc 
de  laitue  ,  &  la  guérifon  la  plus  parfaite  a  été  le 
fruit  de  cette  conduite* 

La  tuméfaélion  fpontanée  de  la  langue  .eft  une 
maladie  dont  on  trouve  affez  d’exemples  dans  les 
Obfervateurs  :  Vahfcus  invoque  à  ce  fujet  le  té¬ 
moignage  d’Avicenne  ,  &  dit  avoir  vu  la  langue 
prodigieufement  gonflée  par  l’abord  des  humeurs 
qui  imbiboient  fa  fubftance  (^d).  Alexander  Benedic- 
tus  parle  d’un  pareil  excès  de  volume  par  la  plé¬ 
nitude  du  fang  dans  les  vaiffeaux  de  la  langue  , 
ou  par  un  engorgement  phlegmoneux  (^).  Il  fur-  xvii.  Os- 
vint  à  un  foldat  malade  d’une  fièvre  continue  à  THo-  servation. 
pital  Militaire  de  Metz  ,  en  174O  ,  un  gonflenrent 
ipontanée  de  la  langue  qu’on  pouvoit  regarder  com- 

(û)  Ego  aliquando  vîdi  ita  mûgnificaram  linguam  ,  propter  humores  ed 
tjusfubjîantiamvenientes,  ts' ipjcm  imbibentes  ,  quod  quaji  totum  os  repie- 
bat  ,  aliquando  os  èxibat ,  ficut  dicit  Avicenn.  Valefc.  Lib.  a.  Cap.  66, 

(.b)  Ex  Janguinis  plenitudine ,  interdum  ex  phlegmonis  abundantiâ , 
ita  exerefcit  lingua  ,  ut  prodigii  more  ingens  ex  ore  excidat,  Alex,  Benê- 
diâ.  Lib.  5.  Cap.  II.  De  Curand,  Morb. 
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me  critique.  M.  Cafteras ,  premier  Médecin  de  cet 
Hôpital  ,  me  chargea  de  faire  de  légères  fcarifica- 
tioris  fur  les  parties  latérales  de  la  langue  ;  elles  nè 
procurèrent  aucun  effet ,  &  le  malade  mourut  en 
deux  jours  des  fuites  de  ce  gonflement.  Il  eft  très- 
probable  qu’on  lui  eût  fauvé  la  vie  par  deux  fca- 
rifications  longitudinales  &  affez  profondes  fur  le 
deffus  de  la  langue  ,  telles  qu’elles  ont  été  prati¬ 
quées  par  MM.  de  la  Malle,  ainfi  qu’on  le  verra 
plus  bas  :  elles  n’ont  pas  le  défavantage  de  la  rnu- 
tilatioir  que  Pimpernelle  s’eff  permife  ,  6c  dont  on 
trouve  un  exemple  dans  Barthôlin  ,  d’après  Jean 
J^alœus.  Une  jeune  fille  de  Leyde  ,  à  qui-la  langue 
étoit  devenue  ,  dit -on  ,  auffi  groffe  que  le  poing, 
recoüvra  la  fanté  au  moyen  d’une  opération  par  la¬ 
quelle  il  femble  qu’on  ait  retranché  ,  par  couches, 
les  parties  fuperflues ,  jufqu^  ce  qu’on  fût  parve¬ 
nu  à  ne  laiffer  à  la  langue  que  fon  volume  natù- 
reL(Æ). 

Le,  défir  que  nous  avons  d’étendre  la  bienfaifance 
de  , la  Chirurgie  ,  en  indiquant  des  opérations  falu- 
taires  trop  négligées  ,  nous  oblige  de  faire  remar¬ 
quer  celles  qui  font  répréhenfibles  ;  le  fuccès  n’eft 
point  un  garant  de  leur  mérite  :  toute  -opération 
qui  n’eft  pas  néceffaire  doit  être  profcrite.  On 
ne  peut  trop  faire  obferver  qu’il  fur  vient  aux  par¬ 
ties  latérales  de  la  langue  des  ulcères  rebelles  a  tous 
remèdes,  6c  qui  paroiffent  incurables  ,  faute  d’en 
connoitre  la  caufe  :  on  pourroit  s’y  méprendre  & 

les  croire  dans  lé  cas  d’exiger  l’extirpation  de  la 

portion  de  la  langue  qu’ils  occupent  ;  tandis  qui 
ne  s’agit  ,  .pour  les  guérir  ,  fans  aucun  autre  le- 
cours,  que  de  faire  l’extradion  d’une  dent  par  a- 
quelle  la  langue  eft  bleffée ,  ou  même  fimplen^^^. 
de  la  redreffer  ou  de  la  limer.  Il  y  a  dix-huit  cens 

(a)  Them.  Barthôlin»  Hifior,  Cent,  Z/,  lï//?.  XX//. 

ans 
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ans  que  cette  remarque  a  été  faite.  Elle  eft  le  fujet 
principal  du  Chapitre  que  Celfe  a  écrit  ,  fut  les 
ulcères  de  la  langue  (^z). 

Les  mamelons  glanduleux  qui  font  fur  la  fur- 
face  de  cettè*partie ,  ont,  par  leur- conformation  na¬ 
turelle  ,  une  bafe  étroite  &  une  tête  plus  large  ,  en 
forme  de  champignon.  Ils  font  fufceptibles  d'aug¬ 
menter  de  volume ,  &  de  produire  une  tumeur  con¬ 
tre-nature  qu’on  prendroit  mabà-propos  pour  une  . 
végétation  cancéreufe.  Un  jeune  homme  de  dix-  xvin.  Ob^ 
huit  ans  avoir  au  milieu  de  la  langue  une  tumeur  servation. 
circonf:rite  du  volume  d’une  moyenne  noix  muf- 
cade.  Feu  M.  Talin  ,  notre  Confrère  ,  me  radrelTa. 

Ce  bouton  contre  -  nature  n’étoit  que  fongueux  : 
j’en  liai  la  bafe  avec  un  fil  ciré  donc  l’anfe  me  fervic 
à  diminuer  le  diamètre  du  pédicule  ,  &  les  bouts 
à  contenir  la  langue  *,  d’un  feul  coup  de  cifeaux 
courbes  fur  le  plat ,  gravés  ci-defffis  ,  Planche  VIII , 
j’emportai  le  tubercule  en  queftion.  Je  paflai  la 
pierre  infernale  avec  les  précautions  requifes  ,  fur 
la  bafe  de  cette  fongofité,  &  le  malade  fut  par¬ 
faitement  guéri  en  cinq  ou  fix  jours.  Cette  opéra? 
tion  a  été  laite  à_  l’Hôpital  de  la  Charité  en  175^, 

M.  Morgagni  parle  de  ces  tubercules  de  la  lan¬ 
gue  dans  le  Livre  quatrième  de  fon  grand  Ouvra¬ 
ge  fur  le  liège  des  maladies  ;  il  n’en  a  jamais 
voulu  confeiller  l’extirpation  ,  lors  même  que  ces 
excroiffances  avoienc  acquis  de  la  diireté  &  étoiene 
devenues  fquirrheufes.  Non,  qu’on  ne  puilfe ,  dit- 
il,  opérer  dans  ces  fortes  de  cas  ;  mais  parce  qu’il 
n’étoic  pas  fur  que  ceux  qu’il  auroit  pu  employer 
euflent  l’habileté  de  Benevoli  ou  d’autres  Chirur¬ 
giens  très-expérinientés  (è) .  En  tout ,  on  voit  dans 

1  a.  )  Videndam  efl  ^  nam  contra  dens  aliquis  acutior  fit  ,  qui  fflnefçer$ 
eo  loco  non  finit ,  ideoque  limandus  efi^  Cels.  LiL  VI.  Cap.  XTT, 

Pe  Lzngus,  ulcerièus. 

(5)  Morgagni  De  fedib-  Morè,  Lib.  lY,  EpiÆoI.  L,  Arcic. 

Tom-V.  §s? 


XIX.  Ob- 
E^VATION. 


<^oG  D  E  lW  s  A  e  H 

cet  article ,  que  Morgagni  étoit  trop  timide ,  &  n 
la  fupériorité  de  fes  connoilTances  en  Anatomie 
thologique  ne  s’étendoit  pas  aux  moyens  curatT* 
Après  cette  difcuflion  fur  diverfes  maladies  t 
la  langue ,  nous  allons  fuivre  ce  qui  nous  refte  à  ok 
ferver  concernant  l’ufage  de  cet  organe.  Tulpius  (  \ 
rapporté -qu’en  un  homme  muet  par  la  mutilatio 
de  cette  partie  ,  rufage  de  ia  parole  ^’eft  récablf 
Ce  fait  fe  Ue  parfaitement  à  ceux  dont  nous  avons 
donné  riiiifoire  au  commencement  de  cette  Differ- 
tation.  Un  nommé  Jean  ,  allant  par  mer  en  Italie 
fut  pris  par  des  Cprfaires  &  conduit  en  Turquie^ 
Son  refus  conftânt  d’embrajÈr  la  Religion  MufuU 
mane  lui  fit  éprouyer  la  cruauté  de  les  Maîtres  i 
Iis  voulurent  lui  arracher  la  langue  jufqu’à  la  ra¬ 
cine,  ^  lui  firenp,  à  cet  efiet ,  une  plaie  fous  le 
menton.  Ce  procédé  ne  leur  ayant  pas  réuffi,  ils  la 
faifirent  dans  la  «bouche  &  la  lui  eouperent.  Ce 
léune  homme  fut  muet  pendant  trois  ans  ;  il  recou¬ 
vra  fubitement  la  faéulté;  de  parler  k  l’inftant  qu’il 
fut  frappé  par  hafard  de  la  vive  lumière  d’un  éclair 
donc  un  vfoîent  coup  de  jtonnefre  fut  précédé  ap 
milieu  d’uflC  mijt  orageufe  :  il  fentit  un  grand  mou-r 
vement  ;dans  les  mufcles  de  la  langue.  Les  parti- 
fans  de  î’Efeârlcité  fdédicaje  tireroieut  parti  de  ee 
fait  en  faveur  de  leur  ppinifn  fur  l’efficaGité  de  ce 
moyen  pour  fa  cure  de  la  parpîyfie  :  Je  jeune  fprn- 
me  en  qaefiion  crpypit  k  peipe  au  prodige  donc  if 
étoit  le  fujet?  TuipiUs  ,  qui  k  voulu  être  témoin 
oculaire  du  fùecès  .  s’cft  ||apfpQrté  dans  Ja  petrtf 
ville  de  Hollande  PÙ  demeurpît  ce  garçon 
remarqué  qu-il  n’ayoic  perdu  3  par  mutilatipn  » 
la  moitié  dç  h  Ipùgue.  Suivant  Rofand  de  Bel- 
iebat  ,  c’efl:  une  circonftance  défavorable  pour  re¬ 
couvrer  rufage  de  la  parole  :  mais  les  Gbfervations 

OhJ,Med.  Lib.l  OSf,  4U  ■ 
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a’Ambroife  Paré  far  la  prothèfe  prouvent  qu’on 
peut  fuppleer  à  ce  défaut  par  un  inftrument  avec 
lequel  on  remplit  le  vuide  qui  eït  derrière  les  dents 
antérieures  de  la  mâchoire  inférieure  ,  pour  favoriler 
l’effet  de  ce  qui  refiq  de  la  langue  ,  &  l’empêcher 
d’agir  à  faux.  ^  ^ 

Le  célèbre  Zacchias  ,  premier  Médecin  des  Etats  xx.Obser- 
du  ^ape  5  &  auteur  de  l’Ouvrage  le  plus  connu  yatiom. 
fur  les  queftions  Médico-légales ,  dit  dans  fon  Com¬ 
mentaire  fur  l’Edit  des  Ediles  ,  avoir  vu  un  hom¬ 
me  a  qui  un  voleur  avoit  coupé  la  langue  :  il  eut 
d’abord  une  très -grande  difficulté  de  parler  ;  mais 
peii-a-peu  il  en  recouvra  la  faculté,  &  il  s’en  fai- 
loit  peu  qu’il  ne  parlât  auffi  bien  qu’avant  fon  acci¬ 
dent.  Il  n’en  feroit  pas  de  même ,  dit  Zacchias  , 
li  la  langue  avoit  été  coupée  jufqu’k  fa  racine.  Cet 
Auteur  ,  dont  rérudition  &  le  favoir  fembloient 
n’avoir  aucunes  bornes ,  ne  connoiffoit  pas  l’ouvrage 
du  Chirurgien  de  Saumur  ,  où  il  auroit  vu  que  la 
langue  n’eft  effentielle  a  aucune  des  fondions  qu’on 
a  coutume  de  lui  attribuer.  Faute  de  cette  con- 
noiffance,  devenue  inconteftable  par  tous  les  faits 
que  nous' avons  raffemblés  fur  cette  matière  ,  on 
pourroit  favorifer  l’impofture  en  quelques  cas  ,  & 
certifier  ,  par  exemple  ,  comme  miraculeufes  ,  de 
prétendues  guérifons  qui  feroient  manifeftement  fe^ 

Ion  l’ordre  de  la  nature. 

Si  la  fille  que  nous  avons  vue  ,  &  oui  parler  & 
chanter  ,  quoique  privée  de  la  langue  ,  eût  paru 
à  Paris  ,  il  y  a  quarante  ans  ;  qu’elle  Te  fût  bien 
gardé  de  fane  connoître  la  faculté  qu’elle  avoit  ac- 
quife  de  fuppléer  à  la  perte  de  cet  organe  j  &  qu’a- 
près  avoir  fait  conftater  légalement  ^  avec  toutes  les 
Formalités  poffibles ,  fon  'état  fimulé  de  muette  ,  elle 
fe  fût  mife  a  chanter  publiquement  ,  en  prëfence 
de  fix  mille  témoins  ,  comme  cela  auroit  été  pof- 
fible  ,  un  Cantique  d’avion  de  grâces  au  Cimeçiere 

S  s  s  i  j 
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de  Saint-Médard  V  quel  èlFec  n’eût  point  produit  un 
pareil  jeu  ?  ce  n’eût  cependant  été  qu’un  leurre 
une  filouterie  morale  j  mais  elle  auroit  fait  certai¬ 
nement  la  fortune  de  cette  femme  ;  &  le  Gouver¬ 
nement  qui  l’auroit  fouftraite  avec  raifon  ôc  juftice 
à  l’enthoufiafme  d’un  certain  public ,  auroit  trouvé 
des  Cenfeurs  iniques  de  fa  conduite ,  quoiqu’elle  eût 
été  didée  par  la  prudence  &  par  la  vérité.  ^ 

•  Nous  avons  dit  dans  l’éloge  de  M.  Pibrac,  qu’il 
avoit  été  employé  ,  par  ordre  du  miniftere  ,  pour 
conftater  la  vérité  ou  la  faufîeté  des  guérifons  qu’un 
parti  atcribuoit  à  l’invocation  d’un  homme  pieux , 
dont  la  mémoire  étoit  l’objet  de  fa  vénération.  Ileft 
donc  du  devoir  de  notre  état  d’éclairer  les  Miniftres 
&  les  Magiftrats  fur  les  faits  qu’on  ne  peut  décider 
que  d’après  la  connoifî'ance  des  loix  de  la  nature. 
La  Religion  réprouve  les  faux  .miracles  ;  elle  n’a  pas 
befoin  de  prodiges  fuppofés.  Le  Pape  Benoît  XIV, 
Projper  Lambertint  ;  ce  Souverain  Pontife  donc 
le  nom  fera  toujours  cher  aux  Lettres  ,  &  qui  a 
honoré  la  Chirurgie  d’une  bienveillance  particu¬ 
lière  5  a  donné  ,  dans  fp:n  grand  Ouv/age  fur  les 
Béatifications  &  les  Canonilations ,  des  règles  très- 
judicieufes  dont  il  eft  convenable  que  les  Gens  de 
i’Art  foient  inüruits  ,  concernant  les  guérifons  nu- 
râculeufes.  •  ^ 

U  Tous  les  prodiges,  dit-il  ,  quoique  véritabks  , 
w  n’offrent  pas  à  i’efprit  humain  le  même  çara^ef® 
de  puilTance  ou  de  merveilleux  :  quelques-uns  pà- 
roinent  exiger  tous  le  bras  du  Créateur  ,  parce 
que  la  nature  entière  efi  incapable  de  les  pro- 
duire.  C’efi:  le  premier  ordre  des  miracles. 

5:)  Il  efi:  auffi  des  révolutions  que  ’ 

iy  même  peut  occafionner  par  les  fecours  de  > 

35  ce  ne  font  alors  que  des  évènemens 

55  mais  quelquefois  le  concours  des  circoimances 

53  fait  recevoir  au  nombre  des  miracles. 
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D  II  y  a  pour  ces  cas  des  loix  qui  les  mettent  a 
l’abri  de  toute  erreur  ,  &  qni  ne  permettent  pas  de 
»  les  confondre  avec  les  effets  de  l’art  ou  avec  le 
yy  cours  ordinaire  de  la  nature  ce.  C  eft  Benoit  XI  v 
qui  parle  ;  &  voici  les  fept  conditions  abrolument 
indifpenfables  qu’il  établit  ,  afin  que  les  guérifons 
foient  admifes  au  rang  des  vrais  prodiges. 

I®.  Que  les  infirmités  foient  confidérables  ,  dan-  Règles 
gereufes ,  invétérées_;  qu’elles  réfifient  communé- 
iment  k  l’efficacité  des  remèdes  connus  ,  ou  du  moins  SONS  MIRA- 
qu’il  foit  long  &  difficile  ,  avec  ce  fecours  ,  d’en  culeuses. 
extirper  la  caufe. 

La  Congrégation  des  Rites  commet  cet  examen 
aux  Médecins  &  aux  Chirurgiens  les  plus  intègres 
&  les  plus  habiles. 

xS.  Que  la  maladie  ne  foit  point  encore  à  fon 
dernier  période  ;  enforte  qu’on  n’en  puiffe  raifonna- 
blemcnt  attendre  le  déclin.  _ 

Qu’on  n’ait  point  encore  employé  les  moyens 
ordinaires  dont  l’Art  fait  ufage  ,  ou  du  moins  qu’on 
foit  afiuré  ,  par  le  temps  &  les  circonftances ,  que 
leur  vertu  ne  peut  influer  dans  le  bien-être  du  . 
malade.  . 

4°.  Que  la  convalefcence  foit  fubite  êt  momen¬ 
tanée  ;  que  les  douleurs  ou  le  danger  ceflènt  tout- 
k^coup  5  au  lieu  de  diminuer  avec  le  temps  &  par 
degrés  ,  comme  les  opérations  de  la,  nature. 

5°  Que  la  guérifon  foit  entière  êc  parfaite  ;  .  une 
délivrance  ébauchée ,  n’étant  point  digne  du  nom  de 
miracle.  ' 

6^.  Qu’il  ne  foit  point  furvenu  de  crife  ou  de  * 
révolution  fenfible  ,  capable  d’opérer  feule. 

7^.  Enfin  ,  que  la  fanté  foit  confiante ,  &  que  la 
rechute  ne  fuive  ,pa%  tout-k-coup.  L’oeuvre  de  Dieu 
ne  doit  pas  être  imparfaite.  Un  inftant  de  relâche 
au  lieu  d’un  foulagement  entiejr ,  n’auroit  rien  de 
merveilleux. 


^  lO  D  E  l’  U  €  A  G  E 

La  Congrégation  des  Rites  exige  rigoureufen^p 
le  concours  ôc  la  preuve  de  ces  circonftances  nn^*' 
approuver  les  guérifons  qu’on  lui  .  propofe  ;  ^ 
Promoteur  de  la  foi  ne  néglige  aucune  des  difficaU 
tés  que  peuvent  luj  fuggérer  la  nature  du  mal  & 
les  connoiffances  que  les  experts  lui  fournilTenc  pou 
mettre,  s’il  le  peut,  en  défaut  la  fagacité  des  foL 
liciteurs  de  décrets  de  béatification  ou  de  canoni- 
fation. 

Il  eft  manifefie  ,  par  cet  ,  extrait  de  la  Jurifpru- 
dence  de  k  Cour  de  Rome  fur  le  fait  en  queftion 
que  les  gens  de  l’arc  font  appel  lés  comme  contra- 
^dicleurs  légitimes  ,  afin  d’aider  la  partie  publique 
à  découvrir  les  erreurs  qu’une  piéufe  crédulité  pour- 
roit  autorifer. 

Mais  d’après  ces  règles  mêmes  ,  tout  équitables 
qu’elles  font ,  on  n’auroit  pas  été  à  l’abri  d’une  fuper- 
cherie  bien  conduite  ,  à  rappareiice  du  rêcouvrement 
fubit  de  k  parole  ,  en  une  perfonne  fur  kquell||On 
auroit  bien  conftaté  la  privation  de  cette  fonâion , 
faute  de  l’inftrument  qu’on  y  croyoit  effentiel ,  fi  l’on 
n’avoit  pas  une  connoifîance  des  faits  qui  font  la  bafe 
de  ce  Mémoire.  Le  phénomène  qu’il  préfente  a  été 
très-commun  au  commencement  du  fixième  fiècle. 

On  trouve  dans  le  Code  de  Juftinien  un  refcrit 
de  ce  Priùce  adreffé  à  Archékiis  ,  Préfet  du  Pré¬ 
toire  d’Afrique  ,  concernant  les  Juges  des  affaires 
civiles  &  leur  office»  Dans  le  début  de  cette  Or¬ 
donnance  l’Empereur  expofe  les  perfécutions 
cruautés  exercées  fur  les  orthodoxes  de  la  part  des 
♦  Vandales  qui  protégeoient  l’Arknifme.  »  Ils  étoient, 
dit  Juftinien  ,  en  même-temps  les  ennemis  des  corps 
&  des  âmes  ;  car  ils  forçoient  à  recevoir  un  nou 
veau  Baptême  &  k  tomber  dans  l’apoftafie  ?  ceu 
qui  ne  pouvoient  fupporter  k  violence  &  k  mu^ 
titude  des  fupplices.  Pour  les  corps,  ils  ks  retè 
îîoient  cruellement  dans  une  fervitude  barbare ,  quo 
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qu’ils  fuffent  très-libres.  Leur  impiété  alloit  jufqu’à 
prophaner  les  Temples  de  Dieu  ,  ces  lieux  fi  laines, 
&  il  y  en  avoic  plufieurs  dont  ils  faifoient  des  eta- 
bles.  Nous  avons  vu  nous- mêmes ,  continue  Juii- 
nien  ,  des  hommes  vénérables  qui  ayant  uu  la  lan¬ 
gue  coT^pée  jufciu  a  la  racine  ,  •  exprimoient  mirera— 
blement  leurs  maux;  Vidimus  vmerahiks  viras  ,  qui , 
abfcijjis  radicitùs  linguis  j  pœnas  Jkas  miferabiliur 
loquebantiMi  " 

Ce  texte  me  paroît  préfenter  de  grandes  difficul¬ 
tés.  La  langue  de  ces  hommes  vénérables  a-t-elle 
été  vraiment  coupée  jufqu’k  la  racine  ?  Cela  petite 
être  mis  en  queftion.  Enfuite  eft-il  prouvé  par  le 
texte  que  ces  liommes  parloienc  librement  ?  car 
Juiftinien  met  cette  phraîb  dans  le  récit  des  cala¬ 
mités  ,  &  il  ne  paroît  ‘point  du  tout  annoncer  un 
prodige.  Ces  expreffions  ,  pœnas  fias  miferqbilitcr 
Iqquchantur ,  repréfentebt  des  gens  qui  auroient  ar¬ 
ticulé  avec  peine  des  fons  imparfeits  ;  &  cette  diffi¬ 
culté  mênae  auroit  été  le  témoignage  le  plus  éloquent 
des  maux  qu’ils  avoient  fouiferts.  Si  au  lieu  de  dire 
mifirabilitçr i  Juflinien  fe  fût  fervi  de  radverbe  mira^ 
hilitçr  ,  le  merveilleux  auroit  été  inçonteftablemenc 
dans  l’idée  comme  dans  rexpreffion  du  Légiflateur. 
Quoiqu’il  en  foit  ,  un  pareil  évènement  ne  paffie- 
foit  pas  aujourd’hui  pour  un  miracle  ,  malgré  l’au¬ 
torité  de  tous  les  Commentateurs  du  Code  (a). 

Le  Savant  Jurifconfulte  Godefroy  (  Dyampus 
Gothofredus  )  ,  qui  a  fait  des  Notes  fur  les  douze 
Livres  du  Code  ,  a  pris  littéralement  au  fens  phy- 
fique  ,  la  propofition  de  l’Empereur  Juflinien.  Il  a 
lu,  dit -il  ,  que  des  Chrétiens  à  qui  les  Vandales 
avoient  coupé  la  langue  ,  n’ont  pas  été  privés  de 
la  parole.  Huneric  (  Roi  des  Vandales)  ,  a  exercé 
cette  cruauté  fur  les  Catholiques  qui  refufoient  de 

(a)  Voyez  Coif.  Liit.  I.  Tit.  XXVI.  De  Oj^do  Vr&feBî  PrAtorio 
ÂfricA. 
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foufcrire  a  la  dodrine .  d’^m/5.  Le  Commentât 
rapporte  d’après  les  Hiftoriens  du  temps  ,  qn  î 
Coriitc  Marcellin  a  vu  un  muet  de  naiflance  • 
l’on  avoit  coupé  la  langue  ,  parler  immédateLe^^ 
après  pour  réfuter  avec  force  l’héréfie  des  Ari 
&  faire  un  difcours  pathétique  fur  l’urthodbxieï  * 
Catholiques.  Ce  feroit-là  un  vrai  mifacle  ;  mais 
en  alfoiblit  fur- le -  champ  l’autorité  ,  enJoignant^^ 
ce  récit  des  contes  miférabies ,  tels  quë%elui  d’  ^ 
bœuf  qui  a  parlé  dans  le  Capitole  ,  &c. 

Néanmoins  il  faut  toujours  revenir  aux  princi¬ 
pes  :  on  appelle  miracle  ce  qui  eft  impoffihlè  à  lâ 
nature  ;  &  il  eft  naturel  de  parler  fans  langue  :  c’eft 
ce  qui  vient  d’être  dérnontré  par  des  faits  bien  cir- 
conftanciés.  La  privation  de  cet  organe  ne  prive 
d’aucune  des  fondions  auxquelles  on  a  cru  qu’il  ^mit 
néceflairement  deftiné.  Les  exemples  de  mutilation 
qui  n’ant  eu  aucune  fuite  fâcheufe  ,  doivent  donc.nous 
encourager  à  ne  pas  négliger  une  opération  pareille 
dans  le  cas  ou  elle  pourra  être  nécefîairê  ;  &  la  pratique 
journalière  en  fournit  des  occafions.  Ce  font  ces  vé¬ 
rités  que  je  m’étois  prOpofé  de  faire  connoître,  afin 
de  rendre,  utiles  a  l’art  les  faits  ifolés  qui  ne  pré- 
fentoient  ,  comme  je  l’ai  dit  plus  haut  ,  que  des 
connoiftances  ftériles  ,  puifqu’on  ne  les  avoir  con- 
fidérés  jufqu’ici  que  comme  des  phénomènes  très- 
curieux  &  admirables  dans  l’ordre  de  la  nature* 
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PRÉCIS  D’O  B  S  E  R  VATIONS 

SUR  le  gonflement  de  la  Langue  ,  &  Jur  le 
moyen  le  -plus  efficace  d’y  remédier. 

Par  M.  DelaMallë. 

L  E  nommé  Denis  Troisvalets  ,  Vigneron  k  Champs-  i. 

fur-Marne  ,  près  Chelles  ,  convalefcent  d^une  fièvre 
maligne  ,  fut  attaqué  tout-a-coup  ,  la  nuit  du  8  au 
9  Mars  ,  d’une  douleur  a  la  langue  ,  fuivie 
d’une  tuméfaâion  aufii  confidérable  que  prompte. 

En  moins  de  cinq  heures  cette  partie  devint  trois 
fois  plus  grofle  que  dans  fon  état  naturel  ;  &  dans 
cet  intervalle,  mon  pere  qui  fut  appellé  au  fecours 
de  cet  homme ,  l’avoit  faigné  fucceflîvement  du  bras  , 
de  la  veine  jugulaire  &  du  pied  fans  fuccès.  Le 
malade  reflentoit  une  douleur  aiguë  ;  la  chaleur  de 
la  peau  étoit  brûlante  ,  le  vifage  étoit  gonflé  &  li¬ 
vide  ,  le  pouls  dur  &  concentré  ,  la  vue  égarée  ; 
le  malade  pouvoir  à  peine  refpirer  ,  la  langue  rem- 
pliffbit  toute  la  cavité  de  la  bouche  ,  &  faifoit  faillie 
hors  des  lèvres.  Mon  pere ,  dans  ce  cas  très-urgent  , 
ne  trouva  d’autre  expédient  que  de  mettre  un  coin 
entre  les  dents  ,  pour  tenir  la  bouche  un  peu  plus 
ouverte  qu’elle  ne  l’étoit  par  le  gonflement ,  çxceflîf 
de  la  langue  ;  &  de  faire ,  avec  un  biftouri  ,  fur  la 
longueur  de  cette  partie  depuis  la  bafe  jufqu’k  la 
pointe  ,  trois  incifions  parallèles  ,  l’une  au  milieu , 

&  les  deux  autres  à  égale  diftance  du  milieu  &  de 
chaque  bord  :  elles  pénétroient  dans  les  deux  tiers 
de  l’épaiffeur  contre^  nature.  Ces  taillades  eurent 
Tome  V.  T  1 1 
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tout  l’efFet  qu’on  pouvoit  en  attendre  ;  il  en  f  • 
une  grande  quantité  de  fang  ,  &  la  langue 
gonflée  au  point  que  le  malade  put  parler  une  h 
après.  Les  incifions  ne  parurent  le  lendemain 
des  fcarifications  fuperflcielles  ,  lorfque  la  lanS^^ 
eut  repris  Ton  premier  état  ;  de  elles  furent  guéries^'^^ 
peu  de  jours  5  pendant  lefquels  le  malade  fe  fery'^ 

de  temps  en  temps  ,  en  forme  de  gargarirme,  d  un^ 

infufion  de  fommités  de  menthe  &  de  fleurs  de 
fureau,  animée  d’un  peu  d’eau  vulnéraire.  Une  fai- 
^loît  rien  moins  qu’un  fecours  aufli  prompt  dans 
fon  effet,  pour  fauver  la  vie  au  malade  dans  la  cir- 
conftance  critique  où  il  fe  trouvoit  par  les  progrès 
rapides^  du  gonflement  de  fa  langue. 

IL  Observ.  Environ  deux  ans  après  ,  un  habitant 'du  village 
pa'r  le  même,  de  Gagny  ^  fe  trouva  dans  le  même  cas,  Le  C.hirur- 
•  gien  du  lieu  appella  mon  pere  en  confukation  ;  Fin- 
dieacion  étoit  la  même  ;  on  fuivit  le  même  procédé, 
&  ropératioh  fut  aufli  efficace  qu’elle  l’avoit  été 
dans  le  cas  précédent.  j 

Ces  deux  Obfervations  ont  été  envoyées  à  l’A¬ 
cadémie  au  mois  de  Mai  lyjz  ,  ont  été  admifes 
au  rapport  de  MM.  Dargeat  &  Ledran  ,  en  date 
du  dixffiuk  Juin  de  cette  année, 
m.  Observ,  Qiîoique  je  fu lie  fort  jeune  lorfque  ces  opérations 

par  l’Auteur,  dté  pratiquées  ,  j’en  avois  affez  oui  parler  dans 

la  maifon  paternelle  pour  les  avoir  préfentes  à  mon 
fouvenir  dans  l’occafîon  fuivante.  Un  Cavalier  ou 
Régiment  du  Meflre-de-Camp  général ,  fut  traite  à 
T'Hopital  de  'Weiffèmbourg  ,  au  mois  de  F éyrier  ^73^’ 
d’une  fièvre  maligne  poùr  laquelle  le  Médecin  la- 
voit  fait  faigner  onze  fois  r’anc  du  bras  que  du  pie  • 
Le  dix-huitième  jour,  lorfqu’on  le  réputoit 
valefcence,  cet  homme  s’apperçut  d’un  engp^  ^ 
ment  à  la  langue  ,  lequel  fut  bientôt  fui vi  ^ 
rnéfaélion  douloureufe;  Le  Chirurgien  de  gar  | 

une  fàignée  ce  malade  ,  que  je  vifftai  deux 
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res  après.  Je  lui  trouvai  la  langue  dure  &  gonflée  ; 
je  prefcrivis  une  fécondé  faignée  qui  ne  produific 
aucun  eiFec.  L’épuifement  du  malade  ne  permettoit 
pas  de  porter  plus  loin  ce  fecours ,  j’imaginai  que 
le  gonflement  pouvoir  être  critique  ,  &  qu’il  feroit 
plus  expédient  de  procurer  une  ilTue  aux  humeurs, 
qui  caufoient  l’engorgement,  par  la  fcarification  de 
la  partie  même  :  en  coirféquence ,  vu  l’urgence  du 
cas je  fis  deux  longues  ôc  profondes  incifions  fur 
la  langue,  fdivant  fa  longueur,  à  diftance  égale  de 
fes  bords  &  de  la  ligne  médiane  :  il  en  fortit  un 
fang  médiocrement  rouge ,  tel  que  l’état  du  malade 
le  comportoic: 'les  accidens  ceflerent  très  -  prompte¬ 
ment  ;  la  langue  étoit.  revenue  ablolument  à  fon  état 
naturel  le  troifième  jour ,  &  le  cinquième  il  fut  par¬ 
faitement  guéri  des  deux  plaies  ,  ôc  entièrement 
quitte  de  la  maladie  pour  laquelle  on  les  avoit 
faites. 

La  ftruâure  bien  connue  de  la  langue  montre 
que  deux  incifions  fuffifent  lorfque  le  corps  de  cet 
organe  eft  gonflé  dans  toutes  fes  dimènfions.  Il  y 
a  des  cas  où  la  tuméfaèlion  n’a  lieu  que  d’un  côté. 

Le  onze  Février  1744,  Marguerite  Vincent  ,  de^ 
la  Paroifle  de  Champs-lur-Marne  ,  fut  attaquée  d’un 
mal  de  gorge  qui  empêchoit  tout-k-fait  la. dégluti¬ 
tion.  Mon  pere  ,  qui  examina  attentivement  l’état 
des  chofes  ,  n’apperçut  dans  le  fond  de  la  bouche 
aucun  gonflement,  mais  une  fécherefîe  extraordi- 
naire^  La  malade,  quoique  fans  fièvre,  fut  faignée; 
elle  ufa  de  gargarifmes  émolliens  ,  on  appliqua  des 
cataplafmes  de  même  vertu  a  l’extérieur  &  au 
moyen  de  ces  fecours  cette  fille  recouvra  la  faculté 
d’avaler.  On  lui  prefcrivit  des  boifîbns  rafraîchif- 
fantes  :  &  elle  paroiflbit  hors  d’affaire,  iorfqu’au 
bout  de  quelques  jours ,  dans  la  nuit  du  dix  -  fepc 
au  dix -huit  du  mois  ,  la  langue  fe  tuméfia  dans 
toute  fa  longueur  du  côté  gauche  :  quoique  le  gon- 
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flement  n  affedât  qu’un  feul  côté  ,  il  étoit  fi  conf 
dérable  qu’il  gênoit  la  refpiration ,  &  rendoit  la  d  ' 
gluticion  impoflible.  Mon  pere  ,  qui  avoit  tiré  ^ 
fi  grand  avantage  des  incifions  qu’il  avoit  pratiqn^^ 
plufieurs  années  avant,  dans  un  cas  plus  grave  kT 
vérité  ,  trouva  celui-ci  alTez  prefîant  pour  y  ^lv 
recours  •  il  fe  détermina  a  faire  une  longue  & 
fonde  incifion  fur  le  côté  gonflé  ,  ce  qui  a  eu 
tel  fuccès,  que  trois  jours  après  la  malade  fut  par¬ 
faitement  guérie.  ’  . 

V.  Obsjr-  J’ai  lu  depuis  ,  dans  les  Ephémérides  d’Alletna- 
vATioN.  gne,  que  pareil  gonflement  de  la  moitié  de  la  lan¬ 
gue  avoit  été  obfervé  par  Joël  Langeloc  ,  premier 
Médecin  du  Duc  de  Holftein  ,  il  y  a  environ  cent 
ans.  Cette  tuméfadion  particulière  réfiftoit  depuis 
trois  femaines  à  tous  les  remèdes  qu’on  avoit  ad- 
miniftrés  avec  le  plus  grand  foin.  Les  faignées  du 
bras  &  des  veines  ranines  ne  furent  point  ornifes; 
enfin  on  eut  recours  à  rapplication  des  fangfues 
propofées  par  Langelot ,  &  que  d’autres  Médecins 
avoient  rejettées.  L’évacuation  localé  qu’elles  procu¬ 
rèrent  dégorgea  la  langue  qui  revint  dans  fon  état 
naturel  (a). 

Vi.ÔBSERv.  gonflement  de  la  langue  peut  être  caùfé  par 

parfeuM.Du-  l’impreflion  de  fubflancès  vénéneufes  fur  cette  par- 
bïTde  riTa-  J^^pont  ,  notre  Confrère,  a  rapporté  à 

demie.  ce  fujet  une  Obfervation  intéreflante  ,  confirmative 
du  bon  effet  des  incifions  en  cas  femblable,  IJn 
jeune  Payfan ,  âgé  de  feize  ans  ,  habitant  d’un  ha¬ 
meau  près  Mondé  ,  bourg  dans  la  Province  du  Per¬ 
che  ,  occupé  à  garder  les  befliaux  ,  fit  gageure  avec 
un  de  fes  camarades  qu’il  mâcheroit  un  crapaud 
vivant ,  en  commençant  par  la  tête.  Il  en  prit  un 

en  effet,  &;  après  lui  avoir  donné  quelques  coups 
de  dents  ,  il  reffentit  Une  chaleur  fort  vive  dans 

(a)  Epkemerid.  Medico-Phyfîc.  Ânn,  VI  &  Vll.  fiig- 
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tout  le  palais  ,  &  le  rejetta.  Le  compagnon  voyant 
que  le  crapaud  n’avoic  pas  été  broyé  luivant  la  con¬ 
vention  ,  s’empara  de  l’en-jeu  :  le  premier ,  pour  ne 
point  perdre  le  prix  de  la  gageure,  recommença 
la  maftication  du  crapaud  ,  &  le  tritura  affez  pour 
gagner.  Mais  deux  heures  après  il  eut  à  fe^repen- 
tir  de  fon  extravagance.  Le  palais ,  la  langue  ,  l’in¬ 
térieur  des  joues  de  les  lèvres  fe  gonflèrent  confl-_ 
dérablcment  :  au  bout  de  quatre  heures  ,  il  perdit 
connoifîance  ,  il  fut  attaqué  de  hoquets  ,  de  naufées 
Ôc  de  fueurs  qui  n’étoient  point  froides  ,  comme  celles 
dont  furent  attaqués  les  deux  Marchands  dont  parle 
Ambroife  Paré,  en  fon  vingt-unième  Livre  des  Ve¬ 
nins ,  Chapitre  XXXI ,  De  la  morfure  du  crapaud. 
Ces  deux  hommes  étant  à  une  dînée  près  dè  Tou- 
loufe  ,  cueillirent  des  feuilles  de  fauge  dans  le  jar¬ 
din  de  rHôtellerie  ,  &  ils  les  mirent  dans  leur  vin  , 
fans  avoir  eu  la  précaution  de  les  laver.  Ils  n’avoient 
pas  achevé  de  dîner ,  qu’ils  perdirent  la  vue ,  ayant 
eu  préalablement  des  vertiges  ;  ils  tombèrent  en 
fpafme  &  défaillance  ,  les  lèvres  &  la  langue  devin¬ 
rent  noires,  ils  balbutioient  ,  avoient  le  regard  hi¬ 
deux  &  de  travers  des  fueurs  froides  avec  grands 
vomiflemens  ;  enfln  ils  devinrent  fort  enflés  ,  &  mou¬ 
rurent  peu  de  temps  après.  On  trouva ,  par  les  re¬ 
cherches  convenables,  que  la  fauge  qu’ils  avoient 
cueillie ,  étoit  infeèlée  de  bave  de  crapauds. 

Lé  jeune  homme  qui  eft  le  fujet  de  l’Obrerva- 
tion  de  M.  Dupont  ,  n’en  fut  vifité  que  le  lende-^ 
main  ,  environ  vingt-quatre  heures  après  l’accident. 
Tous  les  fymptomes  énoncés  fubflftoient.  Le  vifage 
étoit  bleuâtre  ^  la  falive  fortoit  involontairement  de 
la  bouche  ,  mais  en  petite  quantité  ;  la  déglutition 
ne  pouvoic  fe  faire  ;  les  veines  jugulaires  externes 
étoient  gonflées  ;  la  langue  très  -  brune  fortoit  de  la 
bouche  de  plus  de  deux  doigts  &  demi  ,  &  elle  en 
avoit  au  moins  trois  d’épaifleur  :  la  refpiration  étoit 


>518  Gonflement 

fi  laborieafe  par  le  gonflement  des  parties  qui  «  • 
linenc  le  larynx  ,  que  M.  Dupont  penfoit  déjà  a 
l’opération  de  la  bronchotomie  ,  fi  les  moyens 
avoir  à  tenter  ne  produifoient  pas  un  promol^i 
falutaire  effet.  ^  P*:  & 

La  première  indication  étoit  de  procurer  ladimim 
non  du  volume  exceflTif  de  la  langue,  &  de  prévenir  I 
gangrène  dont  cette  partie  étoit  menacée.  En  confé- 
quence,  M.  Dupbnt  appuya  fur  la  langue  avec  une 
feuille  de  myrthe  ,  de  la  main  gauche  ,  tandis  qu’a¬ 
vec  la  droite,  armée  d’un  biftouri  ,  il  incifoit  pro^ 
fondement  cet  organe ,  en  commençant  le  plus  près 
de  fa  bafe  qu’il  lui  fut  polTible  ,  &  finiflant  a  fa 
pointe.  Par  les  deux  incilions  qu’il  pratiqua  ,  la 
langue  rendit  du  fang  affez  abondamment.  Il  con¬ 
fia  le  malade  à  un  Chirurgien  de  ce  canton  qui  le 
faigna  ,  de  fon  confeil  ,  deux  fois  de  la  gorge  en 
quatre  heures.  Le  relâchement  que  ces  fecours  pro- 
duifirent  permit  ,  au  bout  de  fix  heures  ,  de  faire 
avaler  de  l’eau  émétifée  :  les  évacuations  furent  abon¬ 
dantes  par  le  haut  &  par  le  bas  ;  la  plupart  des  ac- 
cideris  fe  diflîperent  prefqu’aufîi  promptement  qu’ils 
étoient  fiirvenus  :  le  lendemain  ,  M.  Dupont ,  avant 
fon  départ,  vit  le  malade  pour  la  fécondé  fois ,  en 
affez  bon  état  :  il  fut  d’avis  qu’on  fît  des  lotions 
avec  l’eau  ammoniacée  5  animée  d’un  peu  d’eau-de- 
vie  ;  &  qu’on  entretînt  la  liberté  du  ventre.  Du  vin 
miellé  fut.  le  topique  qu’on  employa  pour  la  déter- 
fion  &  la  confolidation  des  plaies  fai.es  a  la  lan¬ 
gue.  Le  malade  fut  hors  d’affaire  en  quinze  jours. 

Ces  faits  de  pratique  ont  paru  utiles  :  ils  fon*^ 
l’apologie  d’une  opération  de  Chirurgie  très  efficace 
dans  une  eirconflance  fort  urgente  ,  où  la  vie  du 
malade  efl:  dans  un  danger  imminent.  J’ai  cru 
temps  que  mon  pere  pouvoit  avoir  l’honneur  d  etre 
regardé  comme  l’inventeur  d’un  procédé  fi 
mais  quoiqu’il  ait  tiré  de  fa  propre  réflexion  ,  l  idee 
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de  le  mettre  en  pratique  dans  une  circonftance  ou 
il  n’a  point  eu  *d  antre  guide  qué^  fa  fagacite  ,  l  in¬ 
térêt  de  ia  vérité  ne  permet  pas  qu’on  diffimule  qu  on 
nvoit  déjà  employé  ce  moyen  en  pareille  occurence. 
On  lit  dans  les  Obfervaticns  de  Job  à  Mee’kren  ,  cé¬ 
lèbre  Chirurgien  Holiandois  ,  que  la  femme  d’un 
Matelot  qui  avoit  fouffert  pendant  trois  ou  quatre 
jours  une  grande  aridité  dans  la  gorge,  fut  mena¬ 
cée  tout-à-coup  de  fufFocation  le  19  Mars  , 

par  une  humeur  furabondante,  qu’elle  faifoit  des  ef¬ 
forts  pour  rejetter:  la  langue ,  les  amygdales  &  tout 
le  palais  fe  gonflèrent  en  très-peu  de  temps.  Les 
gargarifmes  ,  les  cataplafmes  ,  les  lavemens  ne  pro- 
duifirent  aucun  effet.  On  ne  jugea  pas  à  propos  de 
faigner  la  malade  ,  parce  que  les  parties  tuméfiées 
étoient  blanches,  &  que  le  gonflement  ne  paroif- 
foit  pas  inflammatoire.  On  infifta  fur  les  moyeqs 
dérivatifs  ,  par  des  lavemens  purgatifs  &  par  des 
ventoufes  fcarifiées  a, la  nuque  &  aux  épaules,  aux¬ 
quelles  on  joignit  l’application  des  véficatoires  der¬ 
rière  les  oreilles.  Ces  remèdes  parurent  irriter  le 
mal  ;  loin  de  diminuer  ,  il  augmentoit  notablement  ,' 
&  la  couleur  livide  de  la  langue  ,  des  lèvres  ,  du 
palais  &  des  parties  fablinguales  ,  faifoit  craindre 
la  gangrène  :  la  difficulté  de  refpirer  étoit  grande. 
Job  à  Mee’kren  appeila  en  confultation  François 
de  Vicq ,  Chirurgien  d’une  grande  expérience  ,  qui 
avoua  n’avoir  pas  rencontré  un  cas  femblable  dans 
toute  fa  pratique.  H  c'onfeilla  la  faignéedu  bras  &  celle 
des  ranines  ,  qu’on  fit  avec  bien  de  la  difficulté, 
à  raiion  du  gonflement  de  la  langue  :  on  y  par¬ 
vint  néanmoins  ,  &  on  en  tira  du  fang  noir  &  de  mau- 
vaife  qualité  :  la  refpiration  devint  un  peu  moins 
difficile  ;  mais  tous  les  accidens  étoient  aifez  mena- 
çans  pour  chercher  des  fecours  plus  utiles  que  ceux 
qu’on  avoir  adminiflrés  jufques-là  ;  enfin  on  prit  la 
réfoludon  de  faire  une  longue  &  profonde  iiicifion 
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fur  la  langue,  à  droite  &  à  gauche  :  il  en  forHf 
beaucoup  de  fang  corrompu  ,  &  fur-le-champ  U 
refpifation  fut  plus  libre,  la  tumeur  diminua,  i 
facilité  de  parler  revint  ,  enfin  tous  les  fynvptomes 
fe  diffiperent  d’une  maniéré  inefpérée.  Les  fyropsde 
rofes  &  dé  pourpier  fervirent  de  liniment  k  la  lan¬ 
gue  dont  les  plaies  furent  bientôt  guérits  (a). 

On  peut  inférer  de  toutes  ces  Obfervations  que 
les  incifions  de  la  langue  auroient  empêché  la*mort 
d’un  nombre  de  malades  qui  ont  péri  de  fufiocation 
par  le  gonflement  de  cet  organe.  Le  virus  de  la 
petite  vérole  s’y  jette  quelquefois  avec  une  efpèce 
de  fureur  :  nous  avons  des  exemples  qu’il  a  caufé  la 
pourriture  qu’on  auroit  pu  prévenir  en  procurant 
à  propos  le  dégorgement  des  vaiffeaux  &  du  tiflii 
cellulaire  de  cette  partie.  Les  faits  font  affez  multi¬ 
pliés  pour  accréditer  le  procédé  que  j’ai  décrit  j 
fon  fûccès  ne  peut  pas  être  un  fujet  de  doute  ;  & 
cette  matière  doit  fournir  un  Chapitre,  de  plus  à 
nos  Traités  d’Opérations. 


(  a)  Jobi  a  Meekren  Ohferv.  Medlco-Chirurg,  Cap.  XXIL  De  îumon 
gravi  lingu&  ^  partmmque  vicinarum.  pagin.  1.07, 
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SUR  un  corps  étranger 
qui  perçoit  la  Trachée  Artere. 

P^rM.  De  LA  Màrtiniere. 

L  A  Ie3:ure  des  dilFérens  faits  raffembiés  en  corps 
de  dodrine  dans  le  quatrième  Tome  des  Mémaires 
de  l’Académie  fur  les  corps  étrangers  dans  la  tra¬ 
chée  artère  ,  m’a  rappelé  un  cas.  particulier  dont 
rObfervation  paroit  pouvoir  être  préfentée  avec 
quelque  utilité. 

Le  fils  d’un  Marchand  Cartier  fuivant  la  Cour, 
à  Fontainebleau  ,  âgé  de  neuf  à  dix  ans ,  s’amufant 
avec  un  petit  fouet  qu’il  faifoit  claquer  ,  fut  attaqué 
fubitement  d’une  difficulté  extrême  de  refpirer ,  ôc 
tomba  en  très- peu  de  temps  dans  les  accidens  d’une 
fuffocation  prochaine.  Il  fe  plaignit  ,  par  gefies , 
d’un  embarras  à  la  trachée  artère,  Les  Chirurgiens 
qui  vinrent  au  fecours  de  cet  enfant ,  prévenus  qu’il 
n’âvoit  pas  été  perdu  de  vue  ù.  qu’il  n’avoit  rien 
mis  dans  fa  bouche  ,  ne  pouvoient  foupçonner  qu’il 
y  eût  un  corps  étranger  dans  le  conduit  de  la  refpi- 
ration.  Une  ample  faignée  parut  le  remède  le  plus 
prompt  à  -oppofer  à  cet  état ,  qui  d’inftant  en  inftant 
devenoit  plus  dangereux  &  fort  menaçant  :  elle 
ne  produifit  aucun  foulagement.  Il  ne  s’étoit  pas 
écoulé  plus  d’une  heure  depuis  l’accident  lorfqu’on 
m’appela  pour  voir  le  malade.  Il  avoit  eu  des 
mouvemens  convulfifs  &  refpiroic  très-laborieu- 
fement  -,  la  face  étoit  tuméfiée  &  violette  ,  les  yeux 
faillans  ,  les  extrémités  froides  :  il  avoit  perdu  la 
Tome  V  V  V 
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connoiffance ,  &  l’on  s’attendoit  a  la  fin  la  plug 
gique. 

Les  gens  de  l’Art  qui  ayoient  vu  cet  enfant  avant 
moi ,  n’avoient  pas  négligé  l’examen  du  fond  de  la 
bouche  ;  on  avoir  fondé  l’œfophage  par  les  moyen 
ufités  ,  &  l’on  étoit  bien  afi'uré  que  cette  partie^ 
étoit  libre.  En  vifitant  ôc  tâtant  le  col  extérieure¬ 
ment  ,  j’apperçus  à  fa  partie  antérieure  un  petit 
point  rouge  ,  îemblable  au  centre  d’une  morfure 
de  puce  ,  immédiatement  au  -  defibus  du  cartilage 
cricoïde  ;  &  fous  cet  endroit  on  fentoit  profondé¬ 
ment  une  efpèce  de  petit  ganglion  ,  circonfcrit ,  du 
volume  d’une  lentille  ,  corréfpondant  à  la  tache 
rouge  ,  &  d’une  rénitence  qui  n’étoit  point  naturelle: 
la  fenfation  ne  pouvoir  pas  être  plus  diftinéle  à  tra¬ 
vers  l’épaiffeur  des  parties.  Je  me  déterminai  ,  fur 
le  champ  ,  à  incifer  la  peau  &  le  tilTu  grailfeux 
fur  cet  endroit  :  l’extrémité  du  doigt  porté  dans  la 
plaie  ,  m’ayant  approché  de  ce  tubercule  ,  que  je 
fentois  toujours  au  même  lieu  ,  tout  près  de  la  tra¬ 
chée  artère  ,  je  rendis  l’incifion  plus  profonde , 
d’un  fécond  trait  de  biftoüri  ;  &  je  mis  à  nud  les 
anneaux  cartilagineux  de  la  trachée  artère.  Je  trou¬ 
vai  avec  l’ongle  une  inégalité  ,  faillante  au  plus 
d’une  ligne  fur  la  convexité  de  ce  conduit ,  &  je  ten¬ 
tai  en  vain  de  la  faifir  avec  des  pinces  à  panfement. 
J’avois  heureufement  fur  moi  des  pincettes  à  dépl¬ 
ier  ;  elles  me  fervirent  a  prendre  ce  corps  :  je 
tirai  par  leur  moyen  ,  à  ma  grande  furprife  &  a 
celle  des  afiiflans  ,  une  grande  épingle  de  cuivre, 
fans  tête ,  longue  de  plus  dé  quinze  lignes  ,  laquelle 
traverfoit  la  trachée  artère ,  &  perçoit  au-delà  de  la 
paroi  poftérieure  ,  de  gauche  à  droite. 

Je  ne  chercherai  point  à  expliquer  comment  ce 
corps  étranger  avoit  pu  pénétrer  fi  profondément. 
L’épingle  ,  comme  on  l’a  fçu  depuis  ,  étoit  à  1  ex¬ 
trémité  de  la  ficelle  qui  formoit  le  fouet  avec  leque 
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renfant  jouoit.  La  difcuffion  fur  la  maniéré  donc 
cette  épingle  a  pu  quitter  le  fouet,  abandonner  la 
tête  qui  l’y  retenoit ,  &  s’enfoncer  au  point  que  foti 
extrémité  pofférieure  ne  depaiîbic  pas  la  trachee  ar* 
tère  d’une  ligne  ;  cette  difcuffion  ,  dis-je  ,  eft  abfo- 
lument  étrangère  à  l’Arc  :  il  me  fuffit  de  rapporter 
le  fait ,  &  ce  qu’il  a  préfencé  d’intéreffanc  par  rap¬ 
port  aux  accidens  fâcheux  &  au  fecours  qui  les 
a  fait  ceffer.  Le  point  rouge  qui  marquoic  k  peine 
fur  la  peau  la  trace  du  palTage  de  l’épingle,  a  été 
le  premier  objet  de  mon  attention  ;  &  je  fus  dé¬ 
terminé  ,  par  ce  que  je  fentois  profondément  &  in¬ 
variablement  fous  ce  point  fixe  ,  à  y  faire  une  in- 
cifion.  D’ailleurs ,  l’état  fâcheux  de  l’enfant  dont  la 
perte  étoit  très-prochaine  ,  exigeoit  le  fecours  le  plus 
prompt  :  c’eft  fur- tout  d’après  cette  derniere  confi- 
dération  que  je  pris  mon  parti ,  par  des  motifs  qui 
ne  manquèrent  pas  d’être  trouvés  très-décififs  après 
l’évènement  favorable  ,  au  jugement  de  ceux  même 
qui ,.  fpeâateurs  du  cas  ,  étoient  reftés  dans  l’inaâiion. 
Le  fuccès  n’a  pu  être  plus  heureux  ;  car  l’enfant 
fut  rappelé ,  dans  l’inftant ,  de  la  mort  à  la  vie  :  la 
plaie  très-fimple  ,  réunie  par  l’appareil  &  le  ban¬ 
dage  convenables  ,  fut  parfaitement  guérie  en  peu 
de  jours. 

Cette  Obfervation  peut  paroitre  fous  un  point  de 
vue  utile  ,  après  les  Mémoires  que  l’Académie  a 
publiés  fur  la  Bronchotomie.  Dans  le  tableau  des 
calamités  auxquelles  cette  opéracion.,  trop  négligée , 
peut  remédier  efficacement  ,  on  n’a  vu  que  des 
corps  étrangers  paffés  ,  par  erreur  de  lieu  ,  dans  la 
trachée-artère  ,  au  lieu  d’être  portés  dans  l’œfo- 
phage  par  l’aârion  des  ^mufcles  qui  fervent  k  la  dé^ 
glutition.  Ici  il  eft  queftion  d’un  corps  étranger 
venu  de  dehors  ,  ôc  qui  a  ocçafionné  fur-le-champ 
ms  fymptomes  les  plus  graves  &  les  plus  dangereux. 
La  difficulté  étoit  de  reconnoître  le  corps  étranger  ; 
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&  l’on  a  vu  quel  a  été  mon  guide  dans  ce  cas  par¬ 
ticulier  ,  aflez  embarrafîanc,  mais  qui  doit  donner 
lieu  à  des  réflexions  plus  étendues.  L’incifion  que 
j’ai  faite  n’auroit  pas  été  fans  fruit  ,  quand  même 
je  n’aurois  pas  découvert  le  corps  étranger  :  j’au- 
rois  dû  alors  ,  fi  je  ne  me  trompe  >  duvrir  la  tra¬ 
chée  artère  entre  deux  anneaux  ,  pour  procurer  pro- 
vifoirement  la  liberté  de  la  refpiration  à  cet  enfant. 

Lorfqu’un  corps  étranger  produira  ces  effets  for¬ 
midables  y  &  qu’il  fera  fitué  de  façon  qu’il  foit  im- 
poflible  d’en  fuivre  la  trace  pour  en  faire  l’extrac¬ 
tion  ,  l’indication  urgente  appellera  efficacement  la 
Chirurgie  au  fecours  de  l’humanité  ,  prête  à  fuc- 
comber  dans  une  fituation  aufli  périlleufe.  L’opéra¬ 
tion  de  la  Bronchotomie  remédiera  d’abord  à  l’ef¬ 
fet  ,  qui  eft  la  fuffocation  imminente.  La  conferva- 
tion  du  malade  étant  aflurée  par  ce  moyen  ,  on 
aura  le  temps  de  diriger  convenablement  les  re¬ 
cherches  nécefTairès  pour  enlever  la  caufe ,  par  les 
reffaurces  immédiates  de  l’Art;  ou  d’attendre,  fans 
crainte,  celles  de  .la  Nature  ,  qui  peut  y  concourir 
Litilement  par  la  formation  plus  ou  moins  prompte 
d’un  abfcès ,  comme  on  en  a  des  exemples  en  d’au¬ 
tres  cas  du  même  genre. 

O  B  S  ER  V  A  T  I  O  N 

SUR  une  portion  i* amande  de  noyau  d'abricot 9 
dans  la  Trachée  Ancre. 

Par  M.  L  E  s  e  u  R  E. 

Une  petite  fille  ,  âgée  de  quatre  ans ,  qui 
tenoit  à  M.  Huguenin ,  Profefîeur  de  Géographie 
l’Ecole  Royale  Militaire  ,  mangeant  des  amandes  e 
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noyaux  d’abricots  ,  eft  tombée ,  en  ayant  une  dans 
la  bouche  ,  &  l’a  avalée  dans  ce  moment ,  a-t-elle  dit  ; 
ce  qui  l’a  fait  toufler  violemment  pendant  quelques 
inftans  ,  &  lui  a  gêné  foudain  la  refpiration  ,  au 
point  quelle  paroiffoit  prête  à  fuffoquer.  La  toux 
a  ceffé  bientôt  après  ,  mais  la  refpiration  efî:  reliée 
laborieufe  ,  &  cette  petite  fille  a  dit  fentir  une  lé¬ 
gère  douleur  à  la  gorge.  J’ai  été  appellé  le  lundi 
au  foir  ,  huit  Août  lyûS  ,  deux  ou  trois  heures 
après  l’accident.  M.  Peyrilhe  qui  étoit  chez  moi  en 
ce  moment  m’accompagna  ,  ôc  nous  trouvâmes  cet 
enfant  dans  l’état  fuivant. 

Les  mouvemens  d’infpiration  &  d’expiration  ne 
fe  faifoient  qu’avec  des  efforts  confidérables.  L’air  , 
en  paffant  par  la  glotte  ,  produifoit  un  fifflement 
violent.  Il  y  avoir  un  gonflement  alternatif  de  la 
trachée  artère  au  -  deffous  du  larynx  ,  très  -fenfible 
au  tad  ,  fur-tout  dans  l’expiration.  L’enfant  avaloit 
très-facilement  les  alimens  folides  &  fluides ,  &  n’a- 
voit  que  très- peu  d’agitation  au  pouls.  Sa  voix  n’é- 
toit  point  changée  ,  &  la  toux  n’avoit  d’ailleurs 
point  reparu  depuis  le  moment  de  l’accident.  Mal¬ 
gré  ces  dernieres  circonlfances  ,  je  ne  doutai  point 
que  le  corps  étranger  ne  fût  paffé  dans  la  trachée 
artère  :  fondé  i°.  fur  ce  que  la  gêne  dans  la  refpi¬ 
ration  &  le  fifflement  étoient  furvenus  immédiate¬ 
ment  après  l’accident  ,  &  avoient  toujours  fubfifté 
depuis.  2°.  Parce  qu’il  y  avoit  eu  dans  le  moment 
de  l’accident  ,  une  toùx  violente  avec  danger  de 
fuffocation  ;  toux  ,  a  la  vérité  ,  qui  ceffa  bientôt 
après.  3®.  Parce  que  l’enfant  difoit  fentir  un  p^u  de 
douleur  à  la  trachée  artère  ,  au-deflbus  du  larynx, 
&  qu’il  y  avoit  dans  cet  endroit  une  dilatation  al¬ 
ternative  très- fenfible. 

On  pria  le  foir  M.  Mac-Mahon  ,  Médecin  de 
la  Maifon  ,  de  voir  cet  enfant.  11  la  trouva ,  fur  les 
dix 'heures  ,  profondément  endormie  j  elle  ne  fut 
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rflême  réveillée  qu’avec  quelque  peine.  Les  mêmes  a 
cidens  fubliflioient ,  mais  avec  un  peu  de  dimmuti 
la  nuit  fut  fort  bonne.  Le  lendemain  ,  il  n’y  * 
d’autre  accident  que  le  lifflement,  qui  étoit  toujo?^ 
le  même  ou  à-peu-près.  La  douleur  de  gorge  avo^^ 
totalement  difparu  ;  &  l’enfant  rioit  ,  parloit 
mangeoit  comme  à  l’ordinaire.  Elle  fe  leva_,  fe  pi- 
mena  Ôc  parut  affez  bien  toute  la  journée  ^  n’a  va  r 
d’autre  accident  que  le  fifîlement  que  produifoit 
conftammenc  le  paffage  de  l’air  par  la  glotte. 

Le  foir  de  ce  même  jour,  c’eft-k-dire  vingt-quatre 
heures  après  l’accident  ,  la  refpiration  devint  plus 
laborieufe  ;  le  pouls  fut  agité  ;  la  déglutition  un  peu 
difficile  ,  fans  être  néanmoins  douîoureufe  ,  &  le  gon- 
fiement  alternatif  de  la  trachée  artère  étoit  augmenté. 
L’enfant  fut  agitée  toute  la  nuit  fuivante.  Le  len¬ 
demain  ,  fes  pareils  lui  donnèrent  un  grain  d’émé¬ 
tique.  Pans  les  effets  du  vomiffement ,  les  accidens 
augmentoient  au  point  qu’elle  paroiffoit  en  danger 
de  fuffoquer.  Elle  prit  dans  la  journée  une  potion 
huileufe  avec  le  kermès  minéral  ;  ce  qui  lui  fit  ren¬ 
dre  quel-ques  mucofités  par  la  bouche.  Le  foir ,  cette 
petite  fille  ne  refpiroit  qu’avec  les  plus  grands  ef¬ 
forts  ;  la  déglutition  de  la  plus  petite  quantité  de 
fluide  étoit  prefque  impoffibîe  ;  le  pouls  étoit  petit, 
foible  &  très- fréquent  ;  enfin  ,  tous  ces  accidens 
augmentant  J  elle  eft  morte  ,  le  jeudi  à  cinq  heures 
du  matin  ,  environ  foixante  heures  après  l’accident. 
Sa  voix  n’a  jamais  été  changée  ,  &  la  toux  n’efl:  point 
revenue. 

Pour  qu’il  n’y  eût  pas  lieu  de  jetter  des  doutes  fur  la 
préfence  du  corps  étranger  dans  la  trachée  artere, 
je  demandai  qu’on  me  permît  de  faire  l’ouverture 
du  cadavre.  Après  avoir  découvert  la  trachee  artère 
dans  toute  fon  étendue  ,  détaché  la  langue  ,  le 
larynx  &  toutes  les  parties  de  l’arriere  -  bouche , 
j’ouvris  la  poitrine  pour  pouvoir  examiner  avec  pli^^ 
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ae  foin  le  défordre  occafionné  par  la  préfence  du 
corps  étranger  :  j’incifai  alors  le  cartilage  thyroïde 
êc  le  cricoïde  par  leur  partie  antérieure  ,  cc  immé¬ 
diatement  au-deffous  de  ce  dernier  ,  je  trouvai  un 
peu  moins  de  la  moitié  de  l’amande  ,  qui  me  parut 
allez  petite  pour  pouvoir  aller  &  venir  librement 
dans  le  canal  de  la  trachée  artère. 

Je  la  tirai  en  préfence  de  Mr  de  Croifmarre  , 
Gouverneur  de  l’Ecole  Royale  Militaire ,  de  M.  Mac- 
Mahon  &  de  plufieurs  autres  perfonnes  que  la  cu- 
riofité  de  fçavoir  li  les  conjectures  étoient  bien  fon¬ 
dées  ,  avoit  engagées  à  affifter  à  l’ouverture,  du  ca¬ 
davre. 

Il  y  avoit  peu  de  mucofité  dans  la  trachée  -  ar¬ 
tère.  J’examinai  enfuite  les  poumons,  que  je  trou¬ 
vai  fort  engorgés  en  plufieurs  points  ,  &  emphy- 
fémateux  dans  toute  leur  fubfiance  ;  mais  l’emphy- 
fème  ne  s’étoit  point  encore  manifefté  au-  dehors  , 
comme  dans  rObfervation  de  M.  Louis  rapportée 
dans  foii  fécond  Mémoire  fur  la  Bronchotomie  (u)  ; 
au  moins  n’étoit-il'pas  fenfible. 

L’opéràtion  étoit  fans  contredit  le  feul  remède 
falutaire  dans,  ce  cas.  Il  paroit  qu’on  auroit  eu  beau¬ 
coup  de  facilité  à  faire  l’extradion  du  corps  étran¬ 
ger  ,  foit  qu’il  fût  fixé  dans  l’endroit  ou  je  l’ai 
trouvé  ;  foit  ,  comme  il  efl:  alfez  vraifemblable  ,  que 
l’air  dans  les  mouvemens  de  la  refpiration  le  fît 
aller  &  venir  dans  la  trachée  artère  ;  mais  des  çir- 
conftances  défavorables  n’ont  pas  permis  d’en  faire 
la  propofition. 


Il  efl:  impoflible  de  juftifier  i’omifiion  du  fecours 
qui  auroit  confervé  la  vie  à  l’enfant  dont  il  eft 

(û)  Mémoires  de  l’Acad.  Royale  de  Chirurgie,  Tom.  lY  ,  pag.  558. 
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queftion  dans  rObfervation  qu’on  vient  de  1* 
mais  pour  que  le  blâme  n’en  foie  pas  imputé  à  l’OK* 
fervateur  ,  il  importe  qu’on  fçaclie  qu’il  étoit  alnr 
fous-ordre  à  l’Ecole  Royale  'Militaire  ;  &  que  Çi 
confidérations  particulières  l’ont  empêché^  de  n 
pofer  l’opération  nécelTaire  ,  c’eft  fans  doute 
que  les  lignes  diagnoftics  de  l’exiftence  du  cori^ 
étranger  qu’il  a  fi  bien  appercus  ,  &  qu’ü 
diffimulés,  n’ont  pas  paru  aufli  décififs  au  juo-emenc 
de  celui  par  qui  ,  on  fous  l’autorité  de  qui ,  l’incifion 
convenable  auroit  dû  être  pratiquée.  Il  eft  bien 
malheureux  qu’on  puifîe  compter  plus  d’une  viâime 
en  pareil  genre.  L’inftruâion  que  l’Académie  a 
donnée  fur  cette  matière  dans  le  quatrième  Tome  de 
fes  Mémoires  ,  étoit  allez  folide  pour  infpirer  le  de- 
fir  flatteur  de  fauver  la  vie  à  ceux  qui  fe  trouve- 
roient  en  danger  de  périr  ainfi  par  la  préfence'd’un 
corps  étranger  dans  la  trachée  artère.  L’Obferva- 
tion  qui  fuit  ,  en  prouvant  la  funçfie  influence  de 
la  prévention  ,  fervira,  peut-être,  à  empêcher  les 
Praticiens  de  réputation  d’abonder  dans  leur  fens, 
&  fera  voir  quels  regrets  on  lè  prépare  lorfqu’on  n’a 
aucune  défiance  fur  les  bornes  de  fa  capacité.  Cette 
animadverfion  dût-elle  m’être  reprochée  amèrement, 
je  déclare  que  les  injures  de  la  méchanceté,  de  l’igno- 
rance  &  de  la  jaloufie  ne  m’alFederont  jamais ,  & 
que  je  tiendrai  à  honneur  de  me  les  être  attirées 
par  mon  zèle  pour  le  bien  de  l’humanité  &  pour 
le  progrès  de  l’Art. 

Le  fleur  Fabre  ,  Graveur  &  Marchand  d’Eflam- 
pes  k  Paris  ,  rue  du  Petit- Pont,  faifoit,  le  matin 
du  cinq  Oâobre  1765  ,  la  converfation  fur  le 
de  la  boutique  d’un  Marchand  de  Draps  fon  voifin , 
qui  déjeûnoit.  Il  eft  appellé  en  ce  moment  pour 
vendre  quelques  marchandifes  de  fon  commerce , 
&  fon  débit  lui  fut  paié  vingt  -  quatre  livres 
Jouis  'd’or.  L’acheteur  étant  parti  ,  le  fieur  Fabre 
^  montra 
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faontra  d’un  côté  de  la  nie  à  l’aiicre ,  a  ion  voisin  j 
qu’il  venoir  de  gagner  de  quoi  dejeuuer  ;  &  il 
iüt  manifefter  cette  penfée  par  un  gefte  qu’il  elt  a 
propos  de  peindre ,  s’il  eft  pofîible.  Il  tenoit  le  Louis 
entre  le  pouce  âc  le  doigt  indicateur  de  la  main 
droite  ;  alors  il  ouvre  la  bouche  ,  &  croyant  par 
plaifantérie  ne  faire  que  fembianc  d’y  jetter  la  piece 
d’or  âc  fimuler  le  mouvement  de  déglutition  ,  le 
Louis  lui  .échappe  en  effet  des  doigts  ,  efl  jette 
dans  l’arriere  -  bouche  &  paffe  dans  la  trachée  ar¬ 
tère.  Cet  homme  eut  dans  l’inftanc  les  Jymptomes 
de  la  fuffocation  la  plus  inquiétante  ;  mais  ils  ne 
durèrent  qu’un  moment  :  un  coup  d’eau  fraîche  qu’il 
but  facilement  parut  l’avoir  foulagé  ,  ôc  il  dit  à  fa 
femme  qu’il  venoic  d’avaler  le  Louis  d’or  qu’il  avoit 
reçu  pour  le  prix  de  fa  vente  :  il  reffentij:  pendant 
quelques  jours  un  peu  de  mal  à  la  gorge  avec  ex- 
tin^ion  de  voix.  J’ai  été  informé  de  cet  accident 
près  de  quatre  ans  après  ,  dans  une  confultation  que 
le  maladefit  le  onze  Août  Nous  fûmes  mandés 

plufieurs  Chirurgiens  ôc  Médecins  pour  délibérer 
lur  fon  état  :  il  nous  apprit  que  depuis  l’époque  du 
cinq  Oèlobre  176^  ,  il  avok  eu  à  différentes  fois 
des  accès  de  fuffocation  qui  lui  prenoient  fubite- 
leent  ;  .qu’il  étoit  sûr  de  n’avoir  pas  rendu  le  Louis; 
qu’il  fentoit  aèluellement  la  préfence  de  ce  corps 
étranger  dans  la  trachée  artère  ;  &  il  portoit  fon 
doigt  fur  le  cartilage  cricoïde.  Il  ne  pouvoic  refter  au 
lit,  qu’afîis  ;  lorfqu’il  vouloît  fe  coucher ,  il  étoit  aflûré 
d’être  fur  de-champ  menacé  de  fuffocation  ,  &  c’étoit 
pour  en  avoir  effuyé  un  accès  très-dangereux  ,  quel¬ 
ques  jours  auparavant^  qu’il  nous  avoit  convoqués 
L’examen  de  la  partie  nous  fit  voir  que  la  tra¬ 
chée  artère  avoit  plus  de  diamètre  qu’elle  n’en  a 
ordinairement.  La  gêne  fréquente  de  la  rerpiratiou 
avoit  fait  croire  que  je  malade  étoit  afthmatiqûe  ; 
V,  .  X  X  X 
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on  lui  avoir  fait  ufer  de  différens  remèdes  ,  d’après 
eecce  idée.  Mon  avis  fut  que  la  préfence  du  corps 
étranger  dans  la  trachée  artère  expliquoit  tous  les 
phénomènes  dont  on  nous  avoit  fait  le  récit ,  ^ny’-i 
n’y  avoit  qu’un  moyen  d’obtenir  la  guérifon  *  c’é- 
toît  d’inciler  ce  conduit ,  &  de  faire  l’extracbon  du 
Louis  d’or  dont  le  malade  défignoic  très-diflinéle- 
ment  l’exiftence  &  le  lieu.  Quand  il  étoit  de  champ 
la  refpiration  étoit  afî'ez  libre  ;  parce  que  les  denx 
colonnes  d’air  qu’il  laifîbit  palfer  avoient  plus  de  vo¬ 
lume  que  l’ouverture  de  la  glotte.  Mais  pour  peu 
que  ce  corps  changeât  de  pofition  ,  il  taifoit  en 
s’inclinant  l’office  de  fou  pape  ,  &  fernloit  plus  ou 
moins  la  trachée  artère  ;  de -là  les  fuffocations  : 
cela  me  parut  fi  clair  ,  que  je  ne  m’attendois  pas  à 
trouver  des  oppofitions  à  mon  fentiment.  De  tous  les 
Confültans ,  M.  Petit ,  Médecin ,  fut  le  feul  qui  adopta 
l’avis  que  j’avois  ouvert  ;  nos  Confrères  ne  virent 
pas  la  chofe  comme  nous  :  un  féjour  auffi  long  d’un 
corps  étranger  ,  tel  qu’on  le  fpécifioit  ,  parut  im- 
poflible  aux  uns  :  d’autres  nièrent  la  pombiHié  de 
fon  introduétion  dans  la  trachée  artère.  Quelqu’un 
crut  combattre  péremptoirement  mon  jugement  par 
un  argument  dd  homincm  ,  en  me  demandant  fi 
j’oferois  faire  l’opération  que  j’avois  propoféé  ?  A 
l’inftant  même,  répondis-je,  &  en  votre  préfence  : 
en  deux  minutes  le  malade  auroic  pu  avoir  la  fatis- 
faébon  de  tenir  dans  fa  main  le  Louis  qui  lui  ohf- 
truoit  le  conduit  de  la  refpiration  ;  avec  l’efperance 
GU  plutôt  la  certitude  d’être  guéri  fous  quatre  jours 
de  la  plaie.  Le  nombre  &  l’autorité  des  qppofans 
prévalurent  contre  nos  raifons.  Le  malade  intimide 
ne  crut  pas  devoir  fe  livrer  à  notre  prétendue  témé¬ 
rité.  Il  préféra  de  fuivre  avec  confiance  le 
ÔÈ  les  remèdes  qu’on  lui  prefcrivit  contre  I  eipece 
d’afthme  dont  on  le  croyoit  attaqué  j  &  j^ 
pas  revu. 
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-  Sa  mauŸaife  fanté  l’ayant  obligé  de  quitter  fon 
commerce  ,  il  s’eft  retiré  à  Bernay  en  Normandie  au- 
près  d’une  fœur.  M.  de  la  Flèche  ,  Maître  en  Ghi-  îtlcHE,  chi. 
rurgie  ôc  Lieutenant  de  M.  le  premier  Chirurgien  ^ 

Roi  en  cette  ville ,  ma  mandé  qu’il'y  écoit  mort  le 
trois  Février  1771  ,  de  la  fuppuration  du  poumon^ 
L’ouverture  du  cadavre  a  été  faite  par  M.  de  la  Flèche 
le  fils,  Maître-ès-Arts  &  étudiant  en  Chirurgie ,  en 
préfence  de  M.  fon  pere.  Le  poumon  gauche  étoic 
allez  fain  :  le  droit  étoit  prefqu’entiérement  détruit 
par  la  fuppuration.  La  cavité  droite  de  la  poitrine 
étoit  remplie  de  pus  ,  &  on  trouva  le  Louis  placé 
perpendiculairement  a  la  partie  fupérieure  du  pou¬ 
mon  droit ,  a  la  première  bifurcation  des  bronches 
de  ce  côté.  M.  de  la  Flèche  i’a  préfenté  à  la  fente 
du  larynx,  &  il  y  a  palTé  avec  alTez  d’aifance  :  il 
étoit  dans  fon  état  naturel  ,  à  l’exceptfon  d’une  pe¬ 
tite  rouille  couleur  de  bronze  ,  qu’il  y  avoit  au  milieu 
de  chaque  côté  ,  &  plus  vers  fa  partie  inférieure  ; 

M.  de  la  Flèche  l’attribue  à  l’impreflion  des  exha^ 
laifons  fétides  :  car  depuis  quelque  temps  ,  les  cra¬ 
chats  du  malade  étoient  d’une  puanteur  infuppor- 
table. 

La  nature  &  la  figure  du  corps  étranger  n’ont 
pas  peu  contribué  à  rendre  les  accidens  ,  qui  ont 
fait  périr  le  malade  ,  auffi  tardifs  qu’ils  l’ont  été. 

Il  y  a  apparence  qu’il  a  féjourné  plufieurs  années  près 
du  larynx ,  k  la  partie  fupérieure  de  la  trachée  ar¬ 
tère  5  où  même  l’aâion  de  l’air  l’auroit  probablement 
pouffé ,  fi  l’on  eut  fait ,  a  ce  conduit ,  une  ouverture  , 
dans  les  derniers  temps. 

Ce  fait  ,  des  plus  intéreffans  ,  prouve  qu’on  doit 
donner  plus  d’étendue  à  l’affertion  par  laquelle  nous 
doutions,  dans  notre  Mémoire  fur  cette  mâtiere,  qu’un 
corps  étranger  pût  féjourner  un  temps  affez  long 
dans  la  trachée  artère.  L’Obfervation  rapportée  d’a- 

X  X  ij 


Ht  Observ. 
par  M.  Len- 
GLET  J  Chirur¬ 
gien  à  Sedan. 


53â  Corps  étrange  s: 

près  Stalpart  van  der  Wiel ,  nous  avoit  paru  lafeuf 
de  fon  efpèce  :  un  petit  os  porté  jufques  dans  le  po  ^ 
mon  ,  y  refta  quatre  mois  au  bout  defquels  il  f  " 
rejette  avec  des  crachats  purulens.  M.  Lenglec ,  Ma'' 
tre  eu  Chirurgie  à  Sedan  ,  a  communiqué  un 
l’Académie  relatif  à  ce  point- de  Pathoiogie.  ^ 
Un  Soldat  du  Régiment  de  Piedmont  ,  Infante¬ 
rie  5  en  garnifon  à  Briançon  ,  étant  de  tour  poun 
la  cüifine  ,■  après  avoir  fait  le  partage  de  la  viande 
à  ceux  qui  compofoient  la  chambrée,  le  mit  à  fuc- 
cer  la  moelle  qui  étoit  dans  un  os,  U  fut  à  l’inf- 
tant  tourmenté  par  une  toux  confidérable  ,  &  dts 
douleurs  f©  firent  fentir  dans  la  partie  gauche  de  la 
poitrine ,  avec  crachement  de  fang.  Conduit  à  l’Hô¬ 
pital ,  il  y  fut  faigné  plufieurs  fois  &  traité  e-om- 
me  pleurétique.  Au  bout  de  quelque-temps  il  vint 
rejoindre  fon*Régimenr  à  Sedan  ,  au  mois  de  Mars 
ïyéé,  ayant  fait  la  route  par  une  laifon  très-rigou- 
reufe.  Il  fe  rendit  à  l’Hôpital-  Militaire  le  vingt- deux, 
fe  plaignant  d’une  grande  difficulté  de  refpirer  :  il 
rejettoit ,  par  des  quintes  de  toux  affez  fréquentes 
du  pus  çn  abondaîice^  de  couleur  cendrée  >  d’une 
odeur  très-fétide.  On  lui  prefcrivit  du  lait  coupé 
avec  une  infufion  de  lierre  terreftre  ; 
diarrhée' l’empêcha  d’en  continuer  l’ufage  :  les  pi¬ 
lules  de  cynoglofîè  &  les  autres  anodyns  narco¬ 
tiques  capables  de  modérer  la  toux  ,  n’eurent  au¬ 
cun  fuccès  :  enfin  ,  le  vingt-neuf  Avril  ,  le  malade 
effuya  une  crife  longue  &  terrible  de  toux  >  éans 
laquelle  il  rejetta  ,  avec  grand©  peine  &  des  eftorts 
incroyables,  une  portion  d’os  défiguré  triangulaire, 
fort  pointue  dans  les  angles,  ayant  des  bords  tran- 
chans:  l’un  des  côtés  avoit  neuf  lignes  d’étendl^ue.  de¬ 
puis  ce  jour  J  le  malade  na  plus  reflenti  de  dou  eurs 
dans  la  poitrine;  }a  refpiration  étoit  facile  ,  d 
foit  peu  &  fans  peine  ^  l’expecloration  fe  faifoic  ai- 
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liment  :  malgré  ces  heureufes  apparences  ,  la  mort 
termina  la  maladie  de  ce  foldat  y  trois  jours  a 
révènemeot  c]ui  avoir  femble  fi  favorable. 

A  l’ouverture  du  corps  ,  on  trouva  le  poumon 
droit  dans  l’état  naturel  ;  le  gauche  étoit  en  pourri¬ 
ture.  M.  Lenglet  ,  qui  fit  l’ouverture  de  la  trachee 
artère  dans  toute  fa  longueur  ,  parvint  aux  bron¬ 
ches  ,  &  il  trouva,  environ  quatre  pouces  au-def- 
fous  de  la  bifurcation,  du  côté  gauche,  une  cavité 
contre-nature  capable  de  contenir  une  grofîe  noix 
miifcade  :  c’eft  dans  cet  endroit  que  le  corps  étran¬ 
ger  a  féjourné  pendant  refpace  de  dix  mois.  Le 
point  douloureux  avoit  défigné  ,  dès  les  premiers 
temps  ,  l’endroit  où  le  corps  étranger  avoit  été  porté 
de  prime  abord.  La  douleur  locale  eft  un  figne  in¬ 
dicatif  auquel  on  doit  avoir  eflentiellement  egard  : 

•toutes  les  Obfervations  le  prouvent. 

Une  Demoifelle  de  huit  à  neuf  àns  ,  en  man-  iv.  Observ. 
géant  un  pigeon,  crut  avoir  avalé  une  portion  du 
bas  du  croupion  qui  prit  la  route  de  la  trachée  ar-  l’Académie, 
îère.  Elle  fentic  a  l’inftant  une  douleur  vive  au- 
deffous  du  larynx  ,  derrière  la  glande  thyroïde  , 
avec  une  toux  très-force  ,  qui  fe  calma  peu  de  temps 
après  :  il  refia  un  râle  accompagné  de  fifflemènx , 
fur-tout  lorfque  cette  jeune  Demoirelle  vouloit  par¬ 
ler.  Les  remèdes  adouciflans  &  béchiques  ne  pro- 
duifirent  aucun  effet;  la  douleur  s’eft  fait  fentir  conf- 
tammenc  au  même  endroit  :  .&  lorfque  ,  par  des 
caufes  étrangères  ,  elle  augmentoic  ,  comme  cela  ar- 
rivoic  quelquefois  ,  les  faignées  étoient  le  feul  moyen 
de  procurer  du  foulagement.  Cet  état  fut  exade- 
ment  le  même  pendant  fepc  années.  La  malade  , 
parvenue  à  l’âge  de  feize  ans  ,  s’apperçut  d’un  chan¬ 
gement  dans  la  fituation  de  la  douleur  ;  le  râle  èc  * 

le  fifflement  difparurent  au  même  temps  ;  le  point 
douloureux  fut  tranfporté  à  la  partie  fupérieure  de 
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la  poitrine,  fans  caufer  aucune  difficulté  de  reffi' 
rer  pendant  l’efpace  de  quatre  mois.  A  cette  épo" 
que,  la  malade  fut  attaquée  tout-a-coup  d’une  toux 
violente  avec  crachement  de  fang  confidérable  pen 
dant  près  de  deux  jours  :  ces  nouveaux  accidens  cé¬ 
dèrent  à  trois  faignées  du  bras  &:  k  deux  du  pied 
Ce  crachement  devint  prefque  périodique  pendant 
cinq  années ,  à  des  diftanccs  irrégulières.  ;  car  l’hé¬ 
morrhagie  reparoiffioit  au  bout  de  trois  mois,  quel¬ 
quefois  plutôt  5  d’autres  fois  plus  tard  :  les  faignées 
étoient  toujours  employées  avec  fuccès  dans  ce  cas 
&  leur  grand  nombre  ne  caufa  aucun  dérangement 
dans  le  retour  des  règles  ,  depuis  que  la  jeune  per- 
fonne  étoit  devenue  nubile.  Sa  fanté  fut  chancelante 
pendant  quelque  temps ,  mais  les  crachemens  de  fang 
devinrent  moins  fréquens  ,  &  ils  cefferent  enfin  : 
la  douleur  de  poitrine  diminua  par  degrés  ,  &  fe 
diffipa  entièrement.  Alors  les  forces  revinrent  ;  le 
retour  de  l’embonpoint  ,  des  couleurs  vermeilles 
annoncèrent  la  plus  parfaite  fanté  ,  &  l’on  maria 
cette  Demoifelle  a  l’âge  de  vingt-un  ans.  Les  trois 
prernieres  années  elle  fe  porta  bien,  fi  ce n’eft qu’elle 
îbuffrit  de  temps  en  temps  des  douleurs  à  la  poi¬ 
trine  ,  lefquelles  étoient  fuivies  de  quelques  crachats 
épais  &  fanguinplens.  Vers  la  vingt-quàtriéme  an¬ 
née  de  fon  âge ,  trois  ans  après  fon  niariage  ,  l’em¬ 
bonpoint  commença  à  diminuer  j  il  furvint  une  pe¬ 
tite  toux  sèche ,  accompagnée  de  fièvre  lente  & 
continue  :  de  tous  les  remèdes  qu’on  jugea  conve¬ 
nables  à  cet  état,  le  lait  d’ânefîe  fut  le^feul  qui 
procura  quelque  fouîagernent  ;  fi  n’empêcha  pas 
que  les  crachats  ne  devinffent  fort  épais  &  pùru- 
lens.  Cette  trifte  fituation  duroit  depuis  fieux  an^ 
iorfque  dans  une  quinte  fie  toux  très-violeiitè  , 
après  plufieurs  efforts,  la  malade  rejetcâ  le 
étranger  :  il  fit  du  bruit  en  tombant  dans  le  bâ  i 
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ci  la  malade  crachoit,  &  on  trouva  dans  la  ma- 
tiere  purulence  le  bout  du  croupion  de  pigeoii  que 
M.  Sue  a  bien  examiné  ,  &  qui  avoit  lejourne 
pendant  dix-fept  ans  ,  tant  dans  la  trachée  artère 
que  dans  le  poumon.  La  malade  fe  trouva  foülagee 
par  la  fortie  du  corps  étranger  ;  mais  fa  faotê  étok 
dans  un  délabrement  affreux.  Elle  a  continué  d’a¬ 
voir  des  expectorations  purulentes  pendant  dix- huit 
mois  ,  au  bout  duquel  temps  elle  eft  morte  dans 
le  marafme. 

Il  paroît  démontré  ,  par  les  fymptomes  qui  ont 
paru  dans  les  différentes^  époques  de  cette  maladie  , 
que  le  corps  étranger  a  demeuré  ^  pendant  refpace 
de  fept  ans ,  à  la  partie  fupérieure  de  la  trachée  ar¬ 
tère  ;  foit ,  dit  M.  Sue ,  qu’il  y  ait  été  comme  foutenu 
par  la  colonne  de  l’air  &  par  l’humeur  .muqueufe 
trachéale  ;  ou  que  les  afpérités  des  parties  latérales 
de  cet  os  ,  l’aient  retenu  comme  accroché  à  un  point 
de  la  membrane  interne  du  conduit:  M.  Sue  croit ^ 
avec  raifon  ,  que  ,  pendant  toute©  temps ,  on  auroit 
pu  faire  avec  fuccès  l’opération  de  la  Bronchotomie. 
Le  paffage  tardif  de  ce  corps  étranger  jufque  dans 
les  bronches  a  déterminé ,  fans  doute  ,  les  aecidens 
qui  ont  caufé  la  mort  de  la  malade  ;  ce  change*^ 
nient  de  lieu  a  été  indiqué  par  le  changement 
la  fenfatîon  douloureufe  p  &  peut-être  même  l’inci- 
fion  de  la  trachée  artère  ne  feroit-elle  pas  contre- 
indiquée  dans  cette  derniere  eirconftance  ;  car  après 
avoir  ouvert  une  voie  k  la  forcie  du  corps  étranger, 
il  feroit  poffible  de  déterminer  une  toux  falutaire 
qui  en  feroit  l’expulfion.  Les  expériences  que.  M. 
Éavier,  Candidat  du  Collège  de  Chirurgie  ,  a  faites 
aux  Invalides,  en  1771  ,  lorfqu’il  y  étoit  Elève, 
prouvent  que  dans  le  cas  où  il  eft  néeeffaire  d’inci- 
fer  la  trachée  artère  ,  à  Foccafton  d’un  corps  étran¬ 
ger  qui  s’y  eft  inlinué  ,  il  peut  fe  préfenter  dé  lui» 


EXPERIENCES 

parM.FAViER. 
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même  i  l’ouverture  ,  &  qu’il  n’y  a  ordinairem 
aucune  recherche  à  faire  pour  fon  extradion. 

Le  quinze  du  mois  d’Août ,  vers  les  trois  heur 
après  midi  ,  M.  Favier  prit  un  gros  chien  nuM 
mufela  ;  &  après  lui  avoir  fait  une  incifion\  ^ 
defTous  de  la  mâchoire  inférieure  ,  il  divifa  la  me 
brane  qui  tapiflé  l’intérieur  de  la  bouche',  dans  u 
affez  grande  étendue  pour  avoir  la  facilité  de  tirer 
la  langue  a  travers  la  plaie.  Il  faifit  le  moment 
d’une  infpiration  pour  introduire  ,  par  la  glotte 
dans  la  trachée  artère  ,  un  morceau  très-irrégulié- 
rement  arrondi  de  racine  d’efquine.  L’animal  vomit 
à  l’inftant ,  la  refpiration  devint  fort  laborieufe  & 
il  y  eut  un  moment  de  crainte  que  le  chien  ne 
mourût  dans  les  mouvemens  eonvullifs  dont  il  fut 
agité.  Ces.  fymptomes  efîrayans  eefferent  au  bout 
de  quelques  minutes  ;  mais  ce  repos  ne  fut  pas  de 
longue  durée:  les  accidens  fe  renouvelloient  ,  fur- 
tout  lorfqu’on  remuoit  l’animal. 

A  neuf  heures  du  foir  *,  M.  Favier  fit  l’opération 
de  la  Bronchotomie  ,  par  une  incifion  longitu¬ 
dinale  à  la  trachée  artère,  qui  divifa  trois  de  lès 
anneaux  cartilagineux.  Le  biftouri  étoit  à  peine 
retiré  ,  qu’une  forte  expiration  pouffa  impétueufe- 
ment  le  corps  étranger  hors  de  la  trachée  artère 
par  ia  plaie.  M.  Favier  le  prit,  &  faififlknt  le  rno- 
ment  de  l’infpiration ,  il  le  remit  dans  le  conduit; 
&  à  l’aide  d’un  long  ftylet ,  il  le  poufî'a  du  côté  des 
bronches ,  le  plus  avant  qu’il  lui  fut  poffible  :  mais 
bientôt  une  forte  expiration  l’expulfa  de  nouveau 
au  dehors.  ÎI  fut  repris  pour  la  troifieme 
&  réintroduit  dan-s  la  trachée  artère  ,  en  le  diri*- 
geant  dans  un  fens  contraire,  du  côté  du  larynx. 
M.  Favier  obferva  que  l’infpiration  ramenoit  le  corps 
étranger  au-defî'ous  de  la  plaie  du  côté  des  bron¬ 
zes  ,  &  qu’il  étoit  chaffé.enfijite  dans  la  plaie 


B  AS  s  LA  trachée  ARTÈRE. 
le  mouvement  djexpiration.  Cette  expérience  a  etc 
réitérée  dix  fois  avec  le  même  réfultat  :  la  plaie  de 
l’animai  qui  y  avoir  fervi  ,'fut  réunie  5  &  les  bords 
maintenus  par  un  bandage  convenable:  on  le  nour¬ 
rit  de  lait  pendant  huit  jours  ;  la  plaie  n’eut  au¬ 
cune  mauvaife  fuite  ,  &  le  chien  fut  guéri  au  bout 
de  trois  fernaines. 

Le  vingt-quatre  Odobre  ,  ces  expériences  furent 
répétées  en  préfence  de  M.  Sabatier  ,  Chirurgien- 
Major  de  rHôtel  Royal  des  Invalides  ,  &  il  a  cer¬ 
tifié  à  l’Académie  ,  que  des  corps  de  toute  efpèce 
&  de  toute  figure,  introduits  dans  la  trachée  artère 
de  chiens  vivans ,  en  ont  été  chafl’és  avec  force , 
quoiqu’ils  euflent  été  poufiTés-fort  avant  du  côté  des 
bronches.  11  a  vu  que  des  pierres  ,  les  unes  angu- 
leufes  ,  les  autres  rondes  ,*pouflees  à  travers  une 
plaie  faite  a  ia  trachée  artère,  engagées  très-pro¬ 
fondément  avec  des  inftrumens ,  en  ont  été  rejettées 
fur-le-champ  &  à  une  très  -  grande  diftançe  ,  foie 
que  le- chien  fût  couché  horifontalement  ,  Ibit  qu’on 
le  fît  tenir  dans  une  lîtuadon  droite  &  perpendi-^ 
culaire.  .  ^  •  .  /  :> 

Il  faut  conclure  de  ces ‘exliériences ,  que  la  diffi¬ 
culté  de  fèncontrér' les  corps  étrâïigers  &  d’en  pou¬ 
voir  faire  l’extraâion  ,  ne  fera  plus  un  prétexte  ca¬ 
pable  d’autorifer  l’oppofition  que  des  Praticiens  ti¬ 
mides  ont  faite  contre  l’opération  de  la  Broncho¬ 
tomie ,  dans  le  cas  où  des  corps  auront  pafié  dans 
la  trachée  artère  k  l’occalion  d’une  mauvaile  déglu¬ 
tition  :  elles  prouvent  que  le  corps  étranger  ell  en¬ 
traîné  vers  les  bronches  par  l’infpiration  ,  &  repoufle 
vers  la  glotte  dans  le  mouvement  d  expiration  ;  & 
que  ces  mouvenaens  alternatifs  étant  excités  plus 
fortement  par  la  préfence  incommode  d’un  corps 
étranger  ,  il  fera  expullé  parla  voie  favorable  que  l’art 
aura  ouverte  ,  fans  que  le  Chirurgien  foit  dans  le  cas 
Xc/Tze  F;  y  y  y 
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de  faire  des  recherches  laborieufes  &  d’un  fuccèg 
incertain,  comme  on  a  pu  le  craindre.  La  perfeaion 
des  connoiffances  fur  un  objet  fi  intéreffant  ,  doit 
fauver  la  vie  k  ceux  qui  éprouveront  l’accident  dont  il 
s’agit  :  il  n’y  a  eu  que  trop  de  vidimes  de  l’omiffion 
du  fecours  de  la  Chirurgie  en  pareille  occurrence. 


expectoration  fuppofée  des  vaiffèaux 

pulmonaires, 

M.  le  Bœuf,  Chirurgien  du  feu  Cardinal  dé.Choi- 
feul,  Archevêque  de  Befançon  ,  a  envoyé  à  TAca- 
démie ,  au  mois  de  Mai  17^4  ,  dans  un  bocal,  ce 
qu’un  homme  avoir  rejetté  par  expectoration  ,  à 
la  fuite  d’accidens  furvenus  après  avoir  avalé  in- 
confidérément  une  forte  dofe  d’eflence  de  téré¬ 
benthine.  Au  coup  d’œil ,  il  paroiffoit  que  c’étoient 
des  ramifications  vafculeufes  détachées  du  pou¬ 
mon  ,  fous  la  forme  d’un  rameau  principal  accom¬ 
pagné  de  plufieurs  branches  avec  tous  leurs  rejet- 
tons.  Mais  on  ne  conçoit  pas  comment  des  ramir 
fications  fi  confidérables  &  fi  nombreufes  aurôient 
pu  fe  féparer  de  la  fubftance  celluleufe  qui  les  en¬ 
vironne  dans  l’état  naturel.  La  fuppuration  de  ce 
vifcère ,  feule  caufe  capable  d’ifoler  les  vaifieaux  , 
n’a  jamais  produit  le  phénomène  que  cette  fubftance 
expeftorée  paroiffoit  préfenter  ;  &  la  féparation  d’une 
grande  étendue  de  vaiffèaux  pulmonaires  ou  arté¬ 
riels  ,  ou  veineux  ,  auroit  certainement  eu  des  fui¬ 
tes  particulières  dont  il  n’eft  aucunement  queftion 
dans  le  fait  qu’on  nous  a  communiqué.  M.  Sue  , 
qui  fut  chargé  d’examiner  la  chofe  de  plus  près  , 
eftima  dans  fon  rapport ,  que  ce  qu’on  voyoit  fous 
l’apparence  de  rameaux  vafculairçs  ,  n’étoit  qu’une 
concrétion  lymphatique. 

Il  y  a  dans  les  Livres  de  l’x4rt  plufieurs  Obfer- 
vations  fur  ce  fujet,  &  il  eft  à  propos  de  les  faire 
eonnoitre  pour  éviter  l’erreur  dans  laquelle  plu¬ 
fieurs  Auteurs  ,  &  même  de  très -modernes  ,  ont 
donné  k  çette  ocçafion.  M.  Planque  ,  dans  la  Bi- 
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bliothèque  ehoifie  de  Médecine ,  au  tome  IX  qui 
paru  en  1766,  dit,  dans  fes  remarques  fur  Tarti- 
de  Poumons  ,  qu’il  eft  étonnant  que  ce  vifcère" 
qui  ell  fi  eflentiel  a  la  vie  ,  puilTe  fupporter  de* 
accidens  auffi  confidérables  que  ceux  qui  arrivent 
quelquefois  fans  que  l’animal  périfTe.  Il  rappell 
qu’il  a  rapporté  au  mot  Corp^  Etranger^  une  Obfer- 
vation  fur  une  portion  de  la  veine  pulmoTiaire  reiet- 
tée  dans  un  crachement  de  fang  i  &  il  indique  de 
fuite  les  Obfervations  de  Tulpius  ,  d’Amatus  Lufi^ 
tamis  ,  de  Bartholin  &  autres  qui  ont  ajouté  foi  à 
pareil  évèneUient  d’après  le  témoignage  de  leurs  yeux 
ians  confulter  la  faifon  par  laquelle  ils  fe  feroient 
défiés  de  la  fa  U  fie  apparence  qui  les  a  trompés.  ' 
Tulpius  eft  le  premier  qui  a  accrédité  cette  er¬ 
reur.  Il  rapporte  dans  la  douzième  Obfervation  de 
fon  fécond  Livre  ,  qu’un  jeune  homme  éthique  , 
fujet  à  un  fréquent  crachement  de  fang  ,  a  rejetté 
une  portion  de  l’artère  pulmonaire  de  la  longueur 
du  petit  doigt  ,  avec  fes  branches  ;  &  qu’il  n’eft 
mort  qu’un  an  après ,  d’un  ulcère  au  poumon.  Dans 
rObfervation'  fuivante ,  il  fait  mention  d’un  malade 
qui  périr  dans  un  accès  d’hémoptyfie  ,  60  rejettant 
avec  le  fang  deux  rameaux  confidérables  delà  veine 
pulmonaife ,  fépâres  du  poumon  jufqües  dans  leurs 
derniers  linéamens,  comme  fi  l’Anatomîfte  le  plus 
patient  les  eût  difféqués  à  loifir:  preuve  évidente ,  dR- 
il ,  que  tout  le  poumon  étoit  vicié.  Mais  ce  qui  paroii- 
fôit  furprenant ,  c’eft  que  cette  féparation  vafculaire 
fe  fut  faite  fans-^Tuppuration  :  c’eft  ^  ajoute  Tulpius, 
une  chofe  qu’on  admirera  dans  les  fiècîes  à  venir, 
d’autant  plus  qu*on  ne  verra  ni  ne  lira  jamais  rien 
de  pareil  dans  les  faftes  de  l’art.  Quod 
non  minus  quoque  mirabuntin  pojlefi  t 
Jut-i  ,  née  lecluri  (tmile  exempium  in  ullis  mednorutii^ 
monumentis  Paaw  ,  Profeffeur  d’Anaromie  à  Am 
dam  ,  dont  Tulpius  tenoit  à  honneur  d’av?if  e 
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le  difciple  ,  faifoit  publiquement  la  démonftration 
de  ces  ramifications  vafculiformes  ,  comme  nne 
chofe  qui  cenoit  du  prodige  ,  cm  miraculum  tnaudt- 
tum.  On  voir  dans  Tulpius .  la  figure  de  ces  corps 
éiran<^ers  fort  bien  gravée  ,  &  tels  que  nous  avons 
vu  îa^concrécipn  lymphatique  envoyée  à  l’Académie 
par  M.  le  Bœuf. 

Thomas  Bartholin  dit  en  termes  formels  ,  qu’il,  a 
reçu  en  préfent  de  Simon  Pauli  ,  la  branche  & 
tous  les  rameaux  d’une  veine  pulmonaire  qu’un  hom¬ 
me  de  Roftoch  ,  attaqué  de  phthifie  ,  avoit  rejettés  ^ 
en  1649  ,  par  l’expeaoration  ;  &  que  cette  partie 
eft  auffi  exaétement  féparée  du  parenchyme  du  pou¬ 
mon  ,  que  fi  fart  d’un  habile  Anatomifte  en  eût 
pris  le  foin.  On  met  ce  cas  en  parallèle  avec  ceux 
dont  ont  parlé  Tulpius  &  Zacutus  (û). 

Le  Journal  des  Sçavans  du  mois  de  Février 
1^84,  adonné  une  Obfervation ,  avec  la  dénomina¬ 
tion  de  rare  &  finguliere  ,  publiée  l’année  précé¬ 
dente  dans  les  Aèles^  de  Léipfick  ,  fur  une  portion 
de  la  veine  pulmonaire  ,  réjettée  dans  ün  crache¬ 
ment  de  fang  par  une  toux  cruelle.  On  affure  que 
le  vailfeau  ,  détaché  entièrement  de  la  fubftahce  des 
poumons  ,  fe  divifoit  en  plufieurs  rameaux. 

Ce  phénomène  a  été  mieux  apprécié  en  Angle¬ 
terre  qu’en  Hollande  &  en  Allemagne.  M.  Demours  , 
de  l’Académie  Royale  des  Sciences  ,  m’a  fait  l’a- 
niitié  de  me  donner  ,  traduites  d’après  les  Tranfac- 
tions  Ihilofophiques  de  la  Société  Royale  de  Lon¬ 
dres  »  trois  Obfervations  relatives  a  ce  lujet.  La  pre¬ 
mière  ,  lous  le  titre  de  polype  des  poumons  ,  a  été 
communiquée  le  huit  Novembre,  V.  S.  1697,  au 
Dodeur  Martin  Lifter  ,  aggrégé  au  College  des  Mé- 

(  û  >  Similem  ramum  vem  arttrlofA  a  phthiftco  rejeSum  ,  parençhymaîe 
fuo  ita  nudatum  ac  p  indüfirius  Anatomicüs  leparaffet.  Banhol.  hWor^ 

ctnt.  m.  Hiji,  xcriii. 
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decins  de  Londres  ,  &  de  la  Société  Royale, par  M 
Robert  Clarke  ,  en  ces  termes.  Un  pauvre  homme  * 
Tailleur  de  fon  métier  ,  étoit  fouvent  incommodé 
depuis  quatre  années  mais  fur-tout  depuis  les  trois 
dernieres  ,  il  lui  eft  fouvent  arrivé  de  rendre  ,  gQ 
touffant ,  une  matière  femblable  a  celle  que  vous 
trouverez  ci-jointe,  quelquefois  un  peu  plus  ^ 
quelquefois  moins  groffe.  Il  les  rend  par  quintes 
qui  durent  prefqu’une  demie  journée  ou  une  nuit 
éc  fent  que  ces  corps  font  prêts  à  fortir  ,  lorfqu’iî 
lui  furvient  une  vive  douleur  dans  la  poitrine.  H 
en  a  vuidé  des  centaines  depuis  trois  ans  ,  &  tous 
de  même  forme  ;  quelques-uns  feulement  beaucoup 
plus  gros  &  plufieurs  plus  petits  :  ces  corps  ne  lui 
paroiffent  pas  vivans ,  quoiqu’il  en  ait  exprimé  ,  en 
'  les  preflant ,  une  humeur  vifqueufe  qui  fort  par  la 
plus  groffe  extrémité  ,  &  qui  peut  en  être  regar¬ 
dée  comme  la  tête.  Cet  homme  eft  fort  décharné, 
&  fe  plaint  d’une  grande  douleur  dans  la  poitrine 
&  au  dos.  Je  vous  prie  de  me  dire  ce  que  vous  pen- 
fez  fur  la  mature  de  ce  corps,  ^ue  j’ai  fait  voir  ici 
à  nos  Médecins' ,  &  d’excufer  la  liberté  que  je 
prends  de  vous  importuner  à  cette  occafion  ». 

Voici  la  réporife  de  M.  Lifter.  »  Les  corps  que 
rend  votre  malade  font  formés  dans  les  ramifica¬ 
tions  les  plus  éloignées  des  bronches  ,  &  doivent 
par  conféquent  avoir  bien  de  la  peine  à  fortir.  Ils 
ne  font  autre  chofe  que  l’humeur  muqueufe  des  pe¬ 
tites  glandes ,  qui  le  durcit  dans  ces  conduits  >  ou 
elle  prend  la  forme  qu’elle  a  ;  &  l’on  pourroit,  en 
outrant  l’exprefiion  ,  les  regarder  comme  ^es  po¬ 
lypes  des  poumons  ».  T^oye^  les  Tranfaftions  r  i 
Ipfophiques  ,  n^  235  ,  pag,  779  , 

Quelques  années  après  ,  en  1700  ,  Hulnere, 
rurgien  François  ,  réfugié  à  Londres  ,  &  Mem 
de  la  Société  Royale  ,  donna  k  cette  Compagnie  u 
Obfervation  fur  une  fubftance  expeftorde  en  to 
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fant ,  &  qui  reffembiôit  à  des  vaifTeaux  du  pou- 

(^)*  .  »  TT  r 

5^  Un  enfant ,  âgé  de  cinq  ans ,  mourut  a  Ivenling- 
ton,  de  phthifîe  ,  accompagnée  d’une  toux -sèche  qui 
s’étoic  manifeftée  depuis  un  an  ,  &  qui  ne  ceffa  qu’à 
la  mort.  Cette  toux  étoit  de  temps  en  temps  com¬ 
pliquée  d’un  petit  crachement  de  fang.  Pendant  les 
dix  ou  douze  derniers  jours  de  la  maladie  ,'la  nour¬ 
rice  de  cet  enfant  remarqua  qu’il  évacuoit  en  touf- 
fant  quelques  morceaux  de  chair  ,  c’étoit  fon  ex- 
prefîion.  Le  Médecin  qui  en  avoit  foin  ,  en  ayant 
examiné  un ,  trouva,  qu’il  avoit  la  forme  &  la  con- 
fiftance  d’un  vaiffeau  ,  ce  qui  lui  fit  croire  .que  ce 
pouvoit  être  quelqu’un  de  ceux  des  poumons,  fem-^ 
blable  aux  veines  que  Tulpius  dit  avoir  été  expeéio- 
rées  par  des  malades  ,  dont  il  rapporte  les  Obfer- 
vations.  L’enfânt  étant  mort,  je  fus  mandé  pour  en 
faire  l’ouverture.' Je  la  commençai  par  le  bas  ven¬ 
tre  ,  dans  lequel  je  ne  trouvai  rien  de  remarqua¬ 
ble,  fi  ce  n’eft  que  répiploon  étoit  entièrement  dé¬ 
nué  de  graifl’e  ,  ainfi  que  toutes  les  autres  parties 
du  corps ,  &  que  les  glandes  du  mefentère  étoient 
dures  &  noirâtres  «. 

îî  Je  paflai  du  bas  ventre  a  la  poitrine  ,  dont  îés 
vifeères  me  parurent  ,  au  premier  coup-d’ceil ,  fort 
fains  Je  trouvai  cependant  quelque  peu  de  matière 
purulente  au  côté  gauche  des  poumons.  Ayant  en- 
fuite  ouvert  la  trachée  artère  ,  j’y  obfervai  intérieu¬ 
rement  une  couche  de  matière  glutineufe ,  que  j’en- 
levai  d’utie  leulè  pièce  ,  parce  que  depuis  le  larynx 
jufqu’aux  extrémités  des  bronches ,  elle  ne  formoic 
qu’un  feul  &  même  tuyau  ,  qui  s’en  détacha  fans 
peine,  &  fans  déchirer  en  aucune  maniéré,  ni  le 
tronc  ,  ni  les  branches.  Je  remarquai  qu’il  n’étoit 
adhérent  à  la  membrane  interne  de  la  trachée  ,  que 

Tranfàét.  PHUofoph.  num.  Avril  >  170(0.  vol.  ix. 


544* 


Expectorations 


par  quelques  petits  filets  qui  étoient  fi  déliés  qn»-| 
fe  rompirent  facilement  ;  ce  qui  me  fit  croire^o^^ 
la-  formation  de  ce  conduit  extraordinaire  dépendo'^ 
uniquement  de  l’humeur  vifqueufe  que  filtrent  co  ^ 
tinuellement  les  glandes  de  la  trachée  ^  &  qui 
devenue  plus  épaifî'e  à  l’occafion  de  la  maladie,  avoit 
pris  5  par  l’adion  de  Vair  ,  la  confifiance  d’une  ef 
pèce  de  -gelée.  Cette  matière  gélatineufe  n’ayanc 
pu  être  expeétorée,  a  infenfiblement  enduit  la^ ca¬ 
vité  de  la  trachée  &  des  bronches  ,  y  a  pris  de  la 
confiftance  ,  &  devenant  enfuite  plus  épaiffe  ,  étoit 
enfin  détachée  par  la  violence  de  la  toux.  Mais  la 
même  mucofité  ne  tardoit  pas  à  en  former  un  nou¬ 


vel  amas  v. 

3)  Ayant  donc  détaché  des  poumons  ce  nouveau 
conduit,  je  le  mis  dans  de  l’eau  chaude  pour  voir 
s’il  s’y  diflbudroit  ;  mais  elle  n’eut  aucune  prife  fur 
lui.  Les  vaifî’eaux  des  poumons  ,  c’eft-k-dire  ,  la 
trachée ,  les  bronches ,  les  artères  ôc  les  veines  pul¬ 
monaires  ,  étoie^it  tous  dans  leur  état  naturel  «. 

33  Cette  Obfervation  pourra  y  je  penfe,  détromper 
ceux  qui  ,  fur  le- témoignage  de  certains  Auteurs  , 
s’imaginent  qu’il  efl:  polîible  que  des  malades  cra¬ 
chent  des  vaifl'eaux  de  leurs  poumons  «. 

Manget  a  trouvé  ce  fait  affez  intéreifant  pour  lè 
traduire  de  i’Anglois  en  latin ,  &  il  la  inféré  dans 
fa- Bibliothèque  des  Auteurs  de  Médecine,  au  mot 
Buffiere  ,  fous  ce  titre  :  De  fubjlantiâ  ,  ycis  aüquod 
pulmonale  referente  -,  tujfi  rejeSâ. 

On  lit  dans  i’Hiftoire  de  l’Académie  des  Sciences, 
année  1704,  que  M.  Lémery  a  vu  cracher  à  un  mala¬ 
de,  parmi  des  phlegmes  aflez  épais  ,  des  fibres  blan¬ 
ches  ,  grofies  comme  le  tuyau  d’une  plume  de  pou  et, 
mêlées  ou  entourées  d’un  peu  de  fang ,  formées  en 
branches,  ou  ramifications ,  &  repréfentant  parraite-? 
ment  la  figure  des  veines  qui  paroifTent  fur  les  pou¬ 
mons.  Elles  étoient  mollalfes ,  fembloienr  creulos 


VASCULirOB-MES.  ')4'> 

«fans ,  ne  fe  rompoiént  pas  aifément  &  s’allongeoient 
beaucoup  quand  on  les  droit.  M.  Lémery ,  a  qui 
i’Obfervàrion  de  Buffiere  ,  ni  les  remarques  de  Lif¬ 
ter  fur  celle  du  Doâeur  Clarke  ,  n’écoient  probable¬ 
ment  pas  connues  ,  ne  jugea  pas  ,  non  plus  qu’eux , 
que  ces  fibres  fufîenc  vafculeufes  ;  mais  il  crut  qu’elles 
pouvoient*  être  un  polype  qui  s’étoit  formé  dans 
quelque  artère  ou  dans  quelque  .veine  du  poumon. 
Leur  fubftance  étoit  femblable  à  celle  des  polypes 
du  cœur ,  mais  elles  étoient  plus  grêles  ,  &  fe  ra- 
mifioienc  comme  les  vailTeaux  pulmonaires.  Elles 
dévoient ,  félon  la  coojedure  de  M.  Lémery  ,  être 
forties  par  une  ouverture  qui  s’étoit  faite  k  leur 
vaifieau  ;  aufii  remarque-t-il  qu’elles  étoient  accom;- 
pag.nées  de  fang,  &  que  le  malade  avoit  fait  effort 
pour  les  rejetter.  ^ 

Le  Doéleur  Samber,  Médecin  à  Salilburÿ  ,  écri¬ 
vit,  en  1727,  une  lettre  à  M.  Turin  ,  Secrétaire  de 
la  Société  Royale  de  Londres,  concernant  un  po^ 
lype  de  la  trachée  artère,  rendu  par  l’expeâora- 
tion  (a). 

Le  quinze  du  mois  de  Décembre  ,  a  deux  heures 
du  foir,  on  vint  prendre  M.  Samber  pour  aller  voir 
M.  Tompfon  ,  Officier  de  l’Excife  de  la  ville  de 
Salifbury  ,  qui  venoit  d’être  attaqué  d’une  hémor¬ 
rhagie  fi  confidérable  ,  que  dans  un  court  efpace  de 
temps,  il  avoit  rendu  par  la  bouche  ,  autant  qu’il 
fut  poffibie  d’en  juger  à  la  vue ,  environ  trois  livres 
de  fang.  Il  étoit  afléz  tranquille  lorfque  M.  Samber 
arriva  chez  lui  ]  feulement  il  paroiffoit  avoir  quelque 
chofe  d’extraordinaire  dans  la  gorge  qui  embarraffoît 
les  conduits  de  la  refpiratipn ,  qu’il  ne  pouvoir  dé¬ 
tacher  ,  &  que  le  râlement  qu’il  avoit ,  fit  juger 
être  flottante.  M.  Samber  préfcrivîc  ce  qu’il  crut 
convenable  en  pareil  cas ,  &  fe  retira.  Le  lendemain 
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au  matin  ,  on  lui  dit  qu’une  demi -  heure  après  av  ' 
quitté  fon  malade ,  il  avoit  rejetté  par  les  cracha^ 
un  corps  ramifié  qu’on  avoit  fait  mettre  à  par 
c’étoit  un  polype  très-confidérable ,  dont  la  he  ^  * 
eft  gravée  dans  les  Tranfaéfions  Fhilofophiques.  0^ 
s’aflura  ,  par  le  moyen  d’un  tuyau  à  fouffler  que 
corps  etoit  creux  ;  mais  il  avoit  été  arraché  avec 
tant  de  violence ,  &  étoit  déchiré  en  tant  d’endroits 
qu’il  ne  fut  pas  poffible  de  l’enfler  dans  toute  fon 
étendue.  On  en  conclut  qu’il  tapifîbit  l’intérieur  des 
bronches ,  qu’il  étoit  perméable  à  l’air  ,  &  qu’il  s’é- 
toic  détaché  dans  un  violent  accès  de  toux  ,  ce  qui 
avoit  donné  lieu  à  la  violente  hémorrhagie  que  le 
malade  avoit  eue.  Il  y  avoit  plus  de  fix  mois  qu’il 
étoit  incommodé  de  cette  toux  ,  &  de  plusfujet  à  la 
goûte.  Il  finit  par  avoir  un  ulcère  aux  poumons 
lequel  fut  fiiivi  de  tous  les  fymptômes  qui  caracléri- 
fent  la  phthifie  ,  tels  que  la  toux,  les  crachats  pu- 
rulens  ,  la  fièvre  lente ,  les  fueurs  colliquatives  ,  la 
diarrhée  ;  &  il  mourut  âgé  d’environ  cinquante  ans. 

Enfin  ,  on  lit  dans  les  Tranfaâ;ions  Philofophi- 
ques,  année  ly^i  ,  un  fait  de  la  même  nature ,  ob- 
fervé  par  M.  Nicholls  ,  Do6i:eur  en  Médecine,  ôc 
Membre  de  la  Société  Royale,  en  ces  termes: 

.  i)  Nicolas  Tulpiüs  rapporte  le  cas  d’un  homme 
qui ,  après  une  perte  de  fang  confidérable  ,  rendit 
par  l’expecforation  deux  branches  de  la  veine  pul¬ 
monaire ,  longues  de  fix  pouces  ,  accompagnées,  de 
tomes  leurs  ramifications  ,  fans  aucune  portion  de 
la  trachée  artère  de  de  la  fulDftançe  des  poumons, 
en  un  mot;,  telles  qu’auroit  pu  les  diflequer  le  meil¬ 
leur  Anatomifle  a.  _ 

n  Tulpius  regarde  ce  fait  comme  fort 
maire ,  &  remarque  qu’on  ne  lit  rien  de  femblable 
dans  les  Eerks  des  Médecins  ’ 

nÜne  légère  connoiflance  de  ta  ftruélure  cies  pon- 
mons  ,  fuffic  paur  démantrer  l’impoffibilité  du  fait» 
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tel  qu’il  eft  rapporté  dans  cet  Auteur  ;  &  comme 
je  fuis  perfuadé  de  fa  véracité  ',  j’ai  toujours  cru 
quïi  avoir  été  trompé  par  un  polype  de  la  veine 

£uImonaire ,  craché  de  la  maniéré  dont  il  le  décrit  (a). 

’Obfervation  que  je  vais  rapporter ,  fervira  k  éclair¬ 
cir  ce  fait  a. 

5^  Le  dix-huit  Juillet  1730,  jefusconfulté  par  M>*** 
pour  fon  frere  qui  étoit  afthmatique ,  &  qui  avoir 
craché  quelque  chofe  qui  reffembloit  à  des  vers.  Je 
lui  confeillai  l’ufage  de  la  gomme  ammoniaque  & 
de  la  fquille  en  émulfion  ;  ce  remède  le  fit  expec- 
toref  plus  facilement,  mais  il  rendit  toujours  les 

mêmes  fùbftances  et. 

n  Le  onze  du  courant ,  étant  en  route  pour  venir 
à  Londres  y  il  fentit  un  friflbn  qui  fut  fuivi  d’üne 
pleuréfie  ,  avec  la  langue  blanche  ,  le  pouls  dur  > 
vif,  &c.  les  faignées  répétées  diminuèrent  les  dou-^ 
leurs,  mais  la  toux  fe  foutint  &  fut  plus  violente 
qu’k  rordinaire  :  &  examinant  les  crachats  que 
rendoic  le  malade  ,  ôc  qui  étoienc  teints  de  fang , 
je  les  trouvai  fibreux  ,  je  les  étendis  dans  de  l’eau  , 
&  ils  me  parurent  parfaitement  femblables  à  des 
vaifTeaux  pulmonaires  ;  ils  étoient  aufh  fermes  que 
les  tuniques  des  veines  ,  &  creux  comme  elles. 
Le  malade  avoir  craché  de  ces  matières  plus  ou 
moins  abondamment  tous  le^  jours  pendant  fept 
ans  ;  quelquefois  elles  étoient  parfaitement  blan¬ 
ches  ,  &  d’autres  fois  teintes  du  fang  ;  malgré  ce¬ 
la  il  ne  fentoit  point  de  mal  y  il  avoit  bon  appétit 
Sc  le  meilleur  embonpoint.  Il  cracha  devant  moi  , 
le  lé  du  courant  ,  le  lambeau  qui  relfemble  beau¬ 
coup  k  la  première  figure  de  Tulpius.  Ce  n’eft  qu’un 
flegme  vifqueux  ,  dont  la  fecrétion  s’ed  faite  par 
les  glandes  de  la  trachée  artère  ,  6c  que  la  chaleur 

(û)  M.  Nicholls  a  eu  fur  ce  corps  la  même  idée  quen  avoit  conçu 
emery  ,  &  dans  la  fuite  de  fon  Obfervacion  il  penfe  comme  MM.  Lilîer 
Mttu.Samber^  de  Bremond.  ^  " 

Z  Z  Z  i  j 


5^8  Expüctoratiohs  vasculiformes. 
de  cette  partie  a  enfuite  épaifli  «.  L’Auteur  crut 
que  cette  Obfervation  méritoit  d’être  communiqué 
à  la  Société  Royale ,  pour_ éclaircir  le  cas  finguliçj 
de  Tulpius. 


M.  de  Bremond ,  qui  a  traduit  en  François  pJu^ 
fieurs  volumes  des  Tranfaâions  philofophiques 
à  inis  en  note  ,  à  l’occafion  du  fait  qu’on  vient  de 
rapporter  ,  que  fi  l’on  recherchoit  tous  les  polypes 
du  poumon  décrits  &  gravés  dans  les  Recueils  d’Ob- 
fervations  ,  on  verroit  qu’il  n’y  a  pas  une  grande 
düFérenee;  entre  eux  pour  la  forme  extérieure.  En 
effet ,  demande- t-il ,  qu’eft-ce  qu’un  polype  du  pou¬ 
mon  ?  C’eft  la  concrétion  ,  la  .  coagulation  d’une 
matière  lymphatique ,  qui  a  féjourné  dans  la  ca¬ 
pacité  des  vaifi'eaux  pulmonaires  (  aériens),  &  qui 
s’y  eft  moulée.  La  plupart  des  malades  en  qui  on 
a  obfervé  cette  expedoration  ,  font  morts  phthifi- 
ques  ,  genre  de  maladie  pour  la  guérifon  de  laquelle 
on  a  trop  négligé  le  moyen  le  plus  efficace  ,  qui 
font  les  fumigations.  Elles  feront  le  fujet  de  l’article 
fuivant.  , 


R  E  M  A  R  QU  ES 

ET 

O  B  S  E  R  VA  T  I  O  N  S 

SUR  Vufage  des  Fumigations  dans  la  Fhthijie 
pulmonaire.  ,  * 

Entre  les  difFérens  remèdes  propres  à  la  gué- 
rifoti  de  Tulcère  du  poumon  ,  il  n’y  en  a  point  qui 
foient  en  même -rems  plus  recommandés  par  les 
Auteurs  ,  &  plus  négligés  dans  la  Pratique  ,  que 
ceux  qui  s’adminiftrent  fous  la  forme  de  fumiga¬ 
tions.  On  convient  en  général  que  les  médicamens 
font  d’une  très-foible  reffource  dans  ces  cas  fâ¬ 
cheux  ;  &  que  le  feul  moyen  d’appliquer  immédia-, 
rement  le  remède  au  mal  ,  ç’efi;  l’infpiration  qes 
vapeurs  convenables  à  l’etac  de  f ulcère.  Mais,  la 
difficulté  eft  de  connoitre  précifément  quel  -eft  eec 
état.  Nous  voyons  dans  la  cure  des  ulcères  exté¬ 
rieurs  qu’il  faut  continuellement  avoir  égard  à  la 
difpofition  variée  du  fonds  ,  des  parois  &  des  bords 
de  chaque  efpèce  de  folution  de  continuité  ulçé- 
reufe.  Les  bords  font  quelquefois  engorgés  &  ten¬ 
dus  quelquefois  flafques  ,  en  d’autres  cas  racornis 
&  calleux  ;  ce  qui  préfente  des  indications  fort  dif¬ 
férentes.  Le  fonds  des  ulcères  fournit  plus  ou  moins 
de  pus  ,  récoulement  en  eft  plus  ou  moins  libre  ; 
il^  féjourne  &  croupit  quelquefois  dans  des  foyers 
où  il  contrafte  une  mauvaife.  qualité  ,  par  laquelle 
les  parois  &  le  fond  font  altérés  \  ce  qui  en  rend 
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les  chairs  molles  &  fongueufes.  Ces  difpolicîons  vi 
fibles  dans  les  ulcères  extérieurs,  exigent  des  panf'* 
mens  variés  ,  &  l’application  de  difFérens  moyen' 
relatifs  à  l’état  connu  des  chofes  :  ainfi  la  conduit^ 
à  tenir  dans  la  cure  d’un  ulcère  au  poumon  de¬ 
mande  un  grand  difcernement  pour  en  juger  par  les 
lignes  rationels  que  donneront  l’examen  du  pus 
fuivant  fa  qualité  &  fa  quantité  ;  la  facilité  conf- 
tante  de  fon  expedo ration  ou  en  difFérens  interval¬ 
les  ;  la  confidération  des  caufes  qui  ont  donné  lieu 
primitivement  a  l’ulcération  ,  &  de  celles  qui  paroif- 
fenr  fubfifter  pour  l’entretenir  ,  &c.  &c.  Toutes  ces 
circônftances  ,  bien  pefées ,  fourniront  des  induélions 
pour  juger,  avec  le  plus  de  fagacité  qu’il  fera  pofFi- 
ble ,  d’une  maladie  occulte  >  fur  laquelle  les  Livres 
de  Médecine  n’ont  pas,  à  beaucoup  près,  épuifé  les 
connoiiFances.  Bennet ,  jeune  Médecin  de  Londres , 
avoit  étudié  particulièrement  cette  matière  intéref- 
fante  j  &  ü  a  contradé  ,  en  vi  fi  tant  les  phthifiques 
dans  un  Hôpital  ,  la  maladie  fur' laquelle  il  avoit 
donné  un  excellent  Traité  ,  en  ,  fous  le  titre 
àQ  j^eJîibulum  ad  Theatrum  Tabidorum.  Il  met  les 
fumigacions  au  rang  'des  principaux  fecours  contre 
une  maladie  formidable  qui  élude  ordinairement  les 
rèffources  de  F  Art  p  &  à  laquelle  il  a  fuccombé  pré¬ 
maturément  ,  vidime  d’un  zèle  héroïque  pour  le  bien 
de  l’humanité.  En  publiant  les  Obfervations  que  l’A¬ 
cadémie  a  reçues  fur  Futilité  des  fumigations  ,  notre 
intention  n’eff  pas  d’autorifer  l’empyrifme  ,quicroiroit 
pouvoir  ufer  indiftindement  de  ce  moyen  en  toute 
forte  de  cas.  Nous  ne  cefTeron s  jamais  de  répéter 
que  les  meilleurs  remèdes  trompent  l’attente  de 

ceux  qui  les  empîoyent  hors  des  circônftances  ou 
ils  peuvent  être  falutaires  ;  &  qu’ils  ont  ueîoin 
conféquemraent  d’être  prefcrits  d’après  des  principes 
raifonnés  ,  &  d’être  appliqués  avec  méthode.  ^  ^ 

'Cet  Auteur  dont  les  Obfervations  font  très-pre- 
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cienfes  ,  quoiqu’écrites  d’un  ftyle  barbare  &  qui 
demande  la  plus  grande  attention  pour  etre  intel¬ 
ligible  ,  dit  expreflement  que  les  fumigations  font 
le  remède  le  plus  efficace  ,  &  auquel  il  a  unique¬ 
ment  confiance  dans  les  cas  défefpérés  (a).  Il 
diftingue  les  fumigations  en  humides  &  en  sèches  ; 
celles-là  qu’il  défîgne  ordinairement  par  le  nom 
latin  Halitus  j  conviennent  dans  le  cas  de  féche- 
refîè  des  poumons  :  &  lo.rfque  la  fubftance  de 
ce  vifcère  efl:  trop  humide  ôc  relâchée  ,  on  doit 
avoir  recours  aux  fumigations  sèches  ,  qu’il  nomme 
Suffitiis.  Il  les  recommande  auffi  contre  la  pour¬ 
riture  5  &  pour  remédier  à  la  vifcofité.des  crachats. 
L’ufage  combiné  de  ces  deux  efpèces  de  fumiga¬ 
tions  lui  paroit  propre  à  procurer  la  déterfion  des 
ulcères  qui  deviennent  fordides  {b').  Aux  exemples 
de  réuffite,  Bennec  ajoute  les  règles  qu’on  doit-fui- 
vre  pour  adminiftrer  les  fumigations  avec  fruit  :  il 
ne  preferit  point  ,  comme  quelques  moderne^  ^  une 
machine  à  l’embouchure  de  laquelle  on  applique  la 
bouche  d’une  maniéré  pénible  :  c’eft  la  chambre 
même  dans  laquelle  le  malade  refptre  ,  qui  doit 
être  remplie  des  vapeurs  convenables  :  les  fenêtres 
doivent  être  fermées  ,  pour  qu’il  nu  s’infinue  aucun 
air  froid  ,  &  le  malade  doit  refter  long-temps  dans 
cette  atmofphère  /  fi  l’on  veut  que  la  fumigation 
lui  foîü  profitable  (c)..  Bennet  remarque  que  le  pre¬ 
mier  eflai  de  celle  qui  efi:  sèche  ,  eft  fort  laborieux, 
mais  que  l’avantage  très- prompt  qu’on  en  retire 
par  l’effet  de  la  déterfion  ,  la  rend  bientôt  moins 
pénible;  il  défend  d’y  recourir -prématurément ,  & 

(a)  Inter  prsfidia  ,  evaporationes  ,  fufflt  us  tanquam  nobiliara-  ^ 
quibus  unicï  in  extremis  angufiiis  confidamus  penfitanda.  ’ 

(À)  Âmhorum  confortio  ulcéra  fordefeentia  àetergantur, 

èu]ufcumque  Jlnt  generis  fu^migationes  &  halitus  ,  penitiùs  ,  vice- 
qm  ipfms  a'èrîs  in  partes  fpirabiles  fujcipiantur  in  conclavi  ,  aut  cubiculo , 
^laujis  feneÿris  ,  ut  vitetur  omnis  déris  frigidwris  afflatus  >  ibique  dite 
ferdurét  égretus  i.  fechs  enim  incdlfum  exercentur. 
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il  £xe  le  terme  de  quatorze  jours  pour  le  moins 
depuis  la  ceffation  du  crachement  de  fang  ; 
le  cas  où  la  fubftance  des  poumons  eft  fort  abreu¬ 
vée  de  fucs  étrangers  ,  on  doit  employer  les  fumi¬ 
gations  sèches  les  moins  adives.  - 

On  trouve  dans  ce  Traité  trois  recettes  de  fu^ 
migadons  humides  ,  &  quatre  de  sèches.  La  décoc¬ 
tion  de  racines  d’énula  &  dacorus  ^  de  feuilles  d’hyl 
foj3e  &  de  lierre  terreftre  ,  de  romarin  6c  de  mé- 
lifle  J  de  raifins  fecs  6c  de  femen ces  d’anis ,  forme 
ce  qui  eft  défigné  fous  le  nom  de  preniiere  évapo¬ 
ration.  ^ 

La  fécondé  eft  plus  douce  ;  elle  eft  compofée  avec 
la  réglifiTe,  les  feuilles  de  tuftilage,  de  fauge  ,  d’al- 
thæa  ,  de  pulmonaire  ,  de  fcabieufe ,  les  fleurs  de 
bétoine,  l’orge  mondé  6c  un  peu  de  femences  d’a- 
nis  6c  de  fenouil ,  bouillies  dans  fuffifante  quantité 
d’eau. 

Ta  troiftème  eft  fort  aftringente  ;  le  bois  de  len- 
tifque  ,  les  feuilles  de  chêne,  les  myrtilles,  la  tor- 
^entille  ,  les  fleurs  d’hypéricum  ,  de  rofes  rouges 
6c  de  confoude ,  en  font  la  bafe. 

L’encens  ,  la  térébenthine  cuite  ,  le  ftyrax  ,  font 
les,  principaux  ingrédiens  de  la  première  poudre 
fumigatoire  ,  dont  on  fait  des  trochifques  avec  le 
mucilage  des  graines  de  lin  6c  d’althæa.  La  gomme 
de  gayac  ,  la  myrrhe,  le  benjoin,  la  racine  de  tor- 
mentille  ,  les  rofes  de  provins  ,  le  fantal  rouge,  en¬ 
trent  dans  la  compofition  des  féconds  trochifques* 
La  troifième  formule  a  pour  excipient  le  mucilage 
de  gomme  adragant  fait  avec  Teau  de  rofes  ,  & 
îl  eft  chargé  des  poudres  de  farcocolle ,  de  bol  d’ar- 
ménie  ,  de  gomme  de  lierre  ,  de  maftic  ,  de  ba- 
lauftes ,  6c  de  quelques  grains  d’ambre  gris,  une 
préparation  d’orphnent  eft  indiquée  pour  quatrième 
recette,  6c  elle  doit  être  mitigée  par  l’addiçion  d  une 
troifième  partie  des  efpèces  de  la  formule  prècedentej 
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Il  paroîtaffezfurprenant,  après  ces  détails,  que  le 
célèbre  Morton,  Membre  très-diftingué  du  College 
Royal  des  Médecins  de  Londres  ,  a  qui  l  on  doit  un 
Traité  particulier  fur  la  phthilie  ,  publie  en  i6S^  , 
n’y  parle  pas  des  fumigations  pour  la  cure  des  ul¬ 
cères  du  poumon.  On  en  guérit  difficilement ,  dit-il  , 
parce  que  la. Chirurgie  n’y  peut  rien  :  ut  pptc  extra 
Jphæram  Chirurgies,  pofita.  Charles  Leigh  j,  fon  Con¬ 
frère  ,  a  donné,  en  1694  ,  un  Ouvrage  fur  la  même 
maladie  ,  intitulé  :  Phthifwlogia  Lancajîrienps  :  il 
eft  rempli  de  bonnes  Obfervations  ,  &  quoique  fur- 
chargé  de  formules  de  remèdes  convenables-  à  tous 
les  périodes  des  différentes  efpèces  de  phthifies^,  on  y 
paffe  également  les  fumigations  fous  filence." 

Nicolas  le  Pois  ,  Médecin  de  Lorraine  ,  qui  a 
mis  au  jour  ,  en  1580  ,  un  excellent  Ouvrage  fur  la 
connoiffance  &  la  cure  des  maladies  internes ,.  dont 
Boerhaave  faifoit  un  très -grand  cas,  rappelle  ,  au 
fujet  de  la  phthilie  pulmonaire  par  ulcération  ,  les 
indications  chirurgicales  qui  déterminent  l’ufage 
efficace  des  moyens  propres  k  la- confolidation  des 
ulcères  extérieurs  ;  mais  il  ne  preferit  que  des  re¬ 
mèdes  internes  pour  remplir  Ces  indications.  Le  fy- 
rop  d’hyfope  &  le  fucre  rofat  lui  paroiflènt  des 
defficatifs  falutaires ,  lefquels ,  s’ils  ne  guériffent  pas  , 
retardent  au  moins  le  progrès  de  l’ulcèfe.  Il  rapporte 
à  ce  fujet  qu’une  femme  ,  dont  l’emploi  étoit  de 
chauffer  un  four  ,  fut  guérie  de  la  phthilie  par  le 
lècours  de  l’air  fec  qu’elle  refpiroit  continuellement, 
k  la  bouche  de  ce  four  {a)  :  cet  exemple  eft  favo¬ 
rable  à  l’ufage  des  fumigations  sèches.  On  confeil- 
loit ,  il  y  a  quelques  années  ,  comme  un.  remède 
Ibuverain ,  d’habiter  continuellement  dans  une  éta- 

(û)  Jfa  mulîeri  fornacari&  phthifics,  contiglt  cui  ah  a'êr^  ficco  furni 
W£as  ■occallait,  Nicoi.  Pifppis  ,  De  eognofe,  &  curand.  morb.  Lib,  II. 
Cap.  X.  De  Phthifi ,  feu  Tube. 
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ble  à  vaches  :  le  bon  effet  qu’on  crut  avoi^etiré  de  ce 
moyen  eft  en  faveur  des  fumigations  humides.  Ces 
exemples  oppofés  ne  prouvent- ils  pas  que  l’expé¬ 
rience  eft  autant  la  fource  de  nos  erreurs  que  de 
nos  connoiffances  ?  fi  on  la  fuit  aveuglement  elle 
protège  l’empyrifme  ;  mais  aufli  elle  eft  la  bouffole 
des  hommes  judicieux  :  l’art  ,  toujours  difficile 
confiftera  conftammÊot  dans  l’ufage  des  moyens  ^ 
d’après  des  vues  raifonnées  ;  Hippocrate  l’a  dit^  & 
on  ne  peut  trop  le  répéter  ,  pour  faire  revenir 
s’il  étoit  poftible  ,  le  Publie  crédule ,  de  fon  aveu¬ 
glement  pouf  les  remèdes  particuliers  qu’on  préco- 
nife  fans  ceffe  d’après  quelques  bons  effets  ;  comme 
fi  le  meilleur  médicament,  appliqué  mal-à-propos , 
ne  pouvoit  pas  être  aufli  contraire  qu’il  eut  été 
utile  fous  une  bonne  direftion.  Experientia  fallax  ^ 
jüdicium  difficile. 

Peu  d’Auteurs  ont  rnarqué  plus  de  confiance  aux 
fumigatiôh's  que  Thomas  Bartholin.  Il  parle  dans 
la  quatriènfe  Centurie  de  fes  Hiftoires  Anatomi¬ 
ques  ,  du  moyen  d’appliquer  des  remèdes  aux  pou¬ 
mons  («2  La  voie  de  la  refpiration  lui  paroit  toute 
natiirèllé  1  il  faut  faire  bouillir  des  plantés  vulnérai¬ 
res  &  peâjorale  s  5  ou  d’autres  vertus  ,  fuivant  les 
întentions  qu’on  voudra  remplir  ;  &  que  le  malade 
reçoive  dans  fes  poumons  cette  vapeur  avec  l’air  qu’il 
infpire  :  l’air  fera  alors  Un  moyen  curatif  il 
ne  faudra  pas  ,  dit-il  ,  paffer  en  Egypte  ,  d’après 
le  conféil  de  Galien  :  nous  trouveroris  les  avantages 
de  ce  pays  dans  notre  cabinet  {h).  ^ 

Quoiqu’il  foit  vifible  que  Willis  a  tiré  de  Ben- 
net  les  formules  ftimigatoires  qu’il  confeille  dans  a 
cure  de  la  phthifîe  ,  on  doit  faire  cas  de  fon 
torité  ,  parce  que  fes  Obfervations  particulières 

(  a  )  Vut'monam  remedia  quotiiodo  adhihenda,  Hiftor.  LXXXVIH 
Lib.  ly. 

(^)  Muf&um  nobis  Ægyptus.  erit.  Ibid. 
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prouvent  qu’il  en:à  eu  du  fuçcès  d^is 
il  ne  donne  que  trois  recettes  pour  la  mtni^tipn 
sèche  ,  &  elles  font  graduées  fwvaut  Laétivite 
avec  laquelle  elles  agiffept  :  4a  premier^ .  la 
plus  douce  J  Su^tus  Itniofis  ^ovniulcz  ,,  eft  coni- 
pofée  de  remèdes  bâiramiques  ce  font  deux  gros 
d’oliban  ,  de  fuccin  blanc  de  benjoin  î:  un  gros 
de  demi  de  gomme  de  gayac  &  de  Baume  de  To- 
lut  ;  un  gros  de  rofes  rouges  de  de  ifanral  rouge  , 
réduits  en  poudre.  La  fécondé  recette  que  Willis 
appelle /bmom  formulez  ,  eft  fulphureufe  :  il  la 
compofe  avec  deux  ^gros  de  gomme  de  lierre  & 
d’encens  ^  un  gros  &  demi  de  fleurs  de  fouffe  , 
de  un  gros  de  maftich  ,  dont  on  forme  des  tro- 
dîifques  avec  une  difîblution  de  gomme  adra- 
gauth.  Il  nomme  arfénicale  la  cpmpofkion  la 
plus  active  ;  de  elle  eft  faite  avec  fuccin  :  Blanc  ;& 
pliban  ,  de  chacun  deux  gros  ;  orpiment  préparé  , 
demi-onçe  ;  iftyrax  calamite.  &  labdanum  de  cha¬ 
cun  un  gros  de  demi  ,  incorporés  dans  le  mucilage 
de  gomme  adragan ch, 

Willis  ajoute  que  les  Empyriques  preferivent ,  &: 
quelquefois  avec  fruits  de  fumer  de  l’orpiment  par 
le  moyen  d’une  pipe  ,  en  guife  de  tabac  .;  de  qu’il  eil 
très-ufité  parmi  les  gens  du  peuple  de  coupèr  très- 
menus  des  morceaux  de  .tapifferies  de  cabaret ,  qui 
font  peintes  avec  de  l’orpiment  ,  d’en  charger  le 
fourneau  d’une  pipe  de  d’y  mettre  le  feu  ,  pour  en 
faire  tirer  la  fumée  par  les  phthiiiques  ;  mais  cette 
.fumée  ne  peut  être  efficace  qu^écant  portée  dans  les 
poumons  par  l’infpiration  ;  précaution  qu’obfervent, 
fans  doute  ,  ceux  qui  ufent  d’un  tel  remède.  Au 
refte  ,  on  ne  peut  exprimer  plus  fortement  que  le 
fait  Willis  fa  confiance  aux  fumigations  dans  la 
cure  de  la  phthifie  iorfqu'’.elle  n’eft  pas  portée  au 
point  de  faire  défefpérer  du  falut  du  malade.  Llles 
attaquent  le  mal  immédiatement ,  dit -  il  .;  elles  dé- 
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tergent  &  defsèchent  Tulcère  ;  le  préfervent  de  la 
pourriture  ,  donnent  du  reffort  au  poumon,  &  en 
défobftruertt  les  conduits.  Il  veut  qu’on  prélude  par 
les  fumigations  humides  (a). 

La  fumée  d’orpiment  étoit  très  -  fufpeâe  à  feu 
M.  Baron  ,  Médecin  de  la  Faculté  de  Paris  ,  & 
fçavant  Chymifte  ;  il  craignoit  Timpreffion  des  par¬ 
ties  vénéneüfes  de  ce  minéral  ;  c’eft  la.  réflexion 
qu’il  fait  dans  fes  Notes  fur  la  Pharmacopée  de 
Fuller  5  excellent  Ouvrage  dont  il  a  été  l’Editeur 
en  i'j6H  (è).  Ce  Médecin  Anglois  ,  après  une  Pra¬ 
tique  longue  &  heureufe  ,  publia  ce  Traité  à  Lon¬ 
dres  en  1701.  On  y  trouve  la  recette  fuivante 
pour  la  fumigation  des  poumons  ,  fous  ce  titre  : 
Suffitus  anti-phîhificus.  Prenez  écorces  de  piftaches  , 
myrrhe,  fuccin  ,  de  chacun  deux  gros;  foufre  vif, 
orpiment ,  de  chacun  un  gros  ;  on  fera  du  tout  une, 
poudre  grofliere  à  jetter  fur  des  charbons  ardens  , 
&  dont  la  fumée  fera  infpirée  dans  les  poumons  , 
au  moyen  d’un  entonnoir  renverfé. 

Le  Dodeur  Mead  dans  fon  dernier  Ouvrage, 
intitulé  ,  Monita  &  pmccpta  Medka  ,  en  parlant 
des  fièvres  lentes  hediques  &  de  la  phthifie  ,  loue 
beaucoup  l’nfage  des  fumigations  ballamiques  ,  & 
fe  plaint  de  ce  qu’elles  font  très-négligées. 

M.  Buc’hoz ,  Médecin  fort  appliqué  à  l’étude  de 
i’Hiftoire  Naturelle  ,  a  publié ,  en  17^9  >  un 
de  la  Phthifie  pulmonaire  ,  dans  lequel  il  préconiie 
une  fumigation  humide  &  végétale  ,  &  donne  ja 
defcription  d’une  machine  de  fer-blanc  ,  conliruite 

{a)  Vaporationum  &  fuf^tuum  adminifirationes  interâutn 
"  mndum  déplorât â  ,  plus  quam  alia  quavis  remedia  prodefff  (oient  ^  i 
nernpe  pulmonem  ipfum  attingunt  ;  adeoque  cffeBione  itnme ^  iti  a 
gant  ,  exfîcçant  ,  d  putredine  ve'ndicant  ,  corroborant  i  Phtfâfi 

aperiunt.  Willis  Pkarmat.  rationaL  Patc.  fecundâ.  Cap.  VI.  ^ 

,  Pulmonari.  .  -  M  D  A 

(h)  Pharmacopœia  extemporanea  ^  per  Thomam  Fuller  M. 

îis,  chez  Cavelier  ,  rue  Saint» Jacques ,  au  Lys  d’or. 
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en  forme  de  cône  ,  avec  nn  ajoutoir  d’ivoire  qui 
embraffe  les  lèvres  du  malade ,  afin  qu’avec  la  pré¬ 
caution  de  fe  boucher  lé  nez  ,  il  refpire  ethcace- 
ment  la  fumée  de  la  décoaion  imprégnée  de  par^ 
ticules  balfamiques  ,  mucilagineufes  &  adoucifîantes 
des  plantes  appropriées  :  ce  font  les  feuilles  de 
pulmonaire  ,  de  fcabieufe  ,  de  véronique  ,  d’aigre- 
moine  ,  de  bouillon-blanc  ,  de  guimauve  ,  de  mau¬ 
ve  ,  de  pervenche  ,  de  lierre  - terreftre  &  d’éréfi- 
mum  :  les  fleurs  de  primevere,  de  marguerite  ,  de 
pas-d’âne  ,  de  bouillon-blanc  ,  de  mauve  ,  de  pied- 
de-chat ,  de  marrube  blanc  &  de  matricaire. 

L’Académie  a  reçu  ^  il  y  a  quelques  années  ,  un 
Mémoire  fur  l’ufage  dés  fumigations  dans  la  Phthi- 
fîe  pulmonaire  ,  par  M.  Billard  ,  Chirurgien-Major 
du  Corps  Royal  d’Artillerie  ôc  4^  l’Infanterie  de 
la  Marine  ,  à  Bref!  :  l’Auteur  qui  a  approfondi  la 
matière  par  la  leâure  des  meilleurs- Livres  de  VArt, 
croit  qu’on  n’a  pas  apporté  jufqu  ici  allez  d’atten¬ 
tion  dans  la  maniéré  d’adminiftrer  ce  genre  de 
remèdes  ,  pour  en  tirer  tous  les  avantages  qu’on 
peut  s’en  promettre.  Il  n’eft  pas  partifan  des  fumi¬ 
gations  humides.  Elles  peuvent  avoîr  des  inconvé- 
niens  ,  &  pour  le  prouver  il  fulfit ,  dit  M.  Billard  , 
de  fe  rappeller  i°.  Que  la  phthifie  efl:  le  plus 
fouvent  l’elfet  de  la  foiblefîe  &  de  la  déiicateflè 
des  vaifîeaux  du  poumon.  2^.  Que  les  femmes,  les 
jeunes  gens  &  les  perfonnes  d’un  tempérament 
mou,  foible  ■&  catharreux  y  font  très  -  fujettes. 
3®.  Qu’elle  efl;  plus  commune  chez  les  peuples  qui 
habitent  des  climats  humides  ôç  fujets  aux  brouil- 
,  lards  ,  &  dont  le  poumon  efl  par  conféquent  dans 
’un  état  habituel  de  relâchement  &  d’atonie ,  comme 
ceux  d’Angleterre  ,  d’Irlande  ,  de  Hollande  ,  des 
Bays  -  Bas  &  des  côtes  maritimes  de  la  France. 
4®.  Que  les  perfonnes  d’un  âge  de  confiftance  y 
font  moins  expofées  ,  &  qu’elle  efl  moins  fréquente 
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dans  les  provinces  méridionales  de  la  Franrp. 

Efpagne  &  en  Italie.  ^ 

D’après  ces  remarques  ,  M.  Billard  rend  raifon 
de  la  maniéré  d’agindc  des  bons  efFets  des  voyages^ 
tant  fur  mer  que  fur  terre  ,  du  cahotage  dis  voi! 
tures  &  de  l  équitation  fi  recommandée  par  Sy¬ 
denham  ;  exercices  qui  font  d’autant  plus  utiles  pour 
préferver  de  cette  maladie  ,  qu’ils'  lèvent  les  em¬ 
barras  en  divifant  &  détruifant  la  vifcolité  des 
humeurs  ,  &  en  augmentant  la  force  ôc  le  ref- 
fort  fyfiaitique  des  vaiiTeaux  pulmonaires.  On  con¬ 
çoit  d’ailleurs  ,  continue  M.  Billard  ,  que  lorfqu’il 
y  ia  un -ulcère  au  poumon  ,  les  humeurs  y  affluent 
_  en  plus  grande  abondance  ,  par  l’irritation  de  la 
matière  '&  la  moindre  réfiflance  qu’elles  trouvent  à 
s’y  porter.  Or  n’eft-il  pas  a  craindre,  en  pareil  cas, 
que  des  vapeurs  chaudes  &  humides  ne  relâchent  & 
n’aiFoibliflènt  de  plus  en  plus  ce  vifcère  ,  qui  ne 
doit  le  plus  fouvent  la  maladie  qui  le  confume, 
qu’à  la  foibleffe  &  à  la  laxité  de  fon  tiffu. 

Un  autre  inconvénient  que  M.  Billard  trouve 
dans  l’ufage  des  vapeurs  ,  eft  la  difficulté  de  les 
faire  parvenir  dans  le  poumon  ,  de  les  répéter  & 
de  les  y  faire  féjourner  affiez  long-tems  pour  opé¬ 
rer  la  déterfion  de  l’ulcère.  Il  obferve  que  le  con- 
dudeur  ou  tuyau  ,  qui  eft  le  meilleur  moyen  dont 
on  puiffe  fe  fervir  pour  cet  effet  ,  ne  peut  bien 
rernplir  les  intentions  qu’on  fe  propofe  ,  qu’autant 
qu’on  aura  la  précaution  de  faire  fermer  les  nari¬ 
nes,  fuivant  que  le  prçfcrivent  expreffément  les  p2^‘" 
tifans  de  ces  fumigations  ;  ce  qui  eft  très -incom¬ 
mode  ,  comme  les  perfonnes  en  bonne  fante  peu¬ 
vent  réprouver  ;  &  à  plus  forte  ràifon  pour  celles 
dont  le  poumon  eft  ulcéré  :  en  forte  qu’on  ne  pour- 
roit  en  ufer  que  rarement  ,  ôc  pendant  un 
très  -  court.  En  fuppofant  même  que  îo  ^ 

pût  les  fupporter  plus  longuement  ,  M-  BiUar 
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penfe  qu’il  y  auroit  de  la  témérité  à  le  faire  ,  par 
les  raifons  que  la  chaleur  &  1  humidité 
priucipaux  agens  de  la  putréfaâion  ;  que  le  lang 
doit  être  ,  fuivant  les  loix  de  l’économie  animale  , 
rafraîchi  &  comme  condenfé  dans  le  poumon  par 
l*air  frais  qu’on  infpire  ;  &  que  pour  que  les 
peurs  de  l’eau  puiffent  s’élever ,  il  faut  quelle  foit  à- 
peii-près  au  degré  de  l’ébullition.  Or  ces  vapeurs 
ne  peuvent  porter  dans  le  poumon  qu’un  air  qui  a 
perdu  de  fon  relfort  ,  &  plus  chaud  que  le  fang  ; 
elles  le  priveront  par  conféquent  du  rafraiehiflé- 
ment  fi  néceflaire  à  la  circulation  &  a  l’entretien  de 
la  fanté  &  expoferont  le  malade  à  tous  les  défor- 
dres  ,  qu’on  fçait  être  la  fuite  ordinaire  de  la  refpi- 
ration  d’un  air  trop  chaud.  N’eff-il  pas  même  a 
craindre  que  par  l’invention  d’une  machine  propofée 
pour  embraffer  le  nez  &  les  l-èvres  ,  les  malades  ne 
courrent  le  rifque  de  la  fulFocation  :  cette  ^dition 
loin  de  corriger  la  méthode  fumigatoire  ,  paroit  à 
M.  Billard  en  multiplier  les  inconvéniens  é.  en  au¬ 
gmenter  le  danger. 

Malgré  ces  raifons  qui  paroîiTenc  péremptoires 
cointre  l’ufage  des  fumigations  humides  dans  la  cure 
de  l’ulcère  des  poumons  ,  M.  Billard  ne  leur  donne 
cependant  pas  l’exclufion  abfolue  ;  il  reconnoit  des 
cas  où  elles  peuvent  être  nécefîaires  ;  tels  que  les 
maladies  de  cet  organe  où  l’indication  fera  d’humec- 
ter  ,  de  détendre  &"de  ramollir,  L’afthme  fec  & 
convulfif  ;  la  toux  pedorale  sèche,  fymptôme  pré- 
curfeur  de  la  phthifie  ;  &  la  vomique  préfenrent  par¬ 
ticulièrement  cette  indication.  Dans  ce  dernier  cas, 
il  s’agît  de  diminuer  la  réfifiance  ,  &•  de  faciliter 
l’ouverture  fpontanée  de  l’abfcès  du  côté  des  bron¬ 
ches. 

Nous  avons  remarqué  plus  haut  que  Bennet  avoic 
eu  recours  alternativement  aux  deux  genres  de  fu¬ 
migations.  Les  unes  deffèchent  les  voies  par  où  elles  / 


I.  Observ. 
par  M.'  Bil¬ 
lard  ,  Chi¬ 
rurgien-Major 
de  l’Artillerie, 
à  Breft. 
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pafTent  ,  &  les  autres  remédient  à  cet  inconv^ 
nient  (a). 

Après  avoir  expofé  les  inconvéniens  qui  peuvent 
réfulter  de  Pemploi  des  vapeurs  humides  dans  le 
traitement  de  la  phthifie  ,  &  indiqué  les  maladies 
(kl  poumon  auxquelles  elles  conviennent ,  M.  BîÎl 
lard  traite  des  fumigations  qu’il  fubftitue  à  celles 
qu’on  a  recommandées  jufqu’à  préfent  pour  obtenir 
la  confolidation  de  Tulcère  de  cet*  organe  précieux. 

;Des  corpufcules  balfamiques  ,  aromatiques ,  anti- 
feptiques  ,  l’efprit  redeur  d’une  infinité  de  plantes 
odorantes  ,  difîeminés  tn  abondance  dans  un  air  mo¬ 
dérément  chaud  J  exempt  de  toute  âcreté  &  d’une 
humidité  capable  d’énerver  le  poumon  ,  eft  ,  dît  l’Au¬ 
teur  ,  le  moyen  aufîi  fimple  que  peu  difpendieux  dont 
il  s’efi;  fervi  avec  un  fuccès  complet ,  pour  opérer  la 
cure  dii  phthifique  qui  fait  le  fujet  de  l’Obfervation 
fuiyante. 

Le  nommé  Louis  Foliard,  âgé  de  vingt-fix  ans, 
vif  &  courageux ,  Canonnier  de  la  Brigade  de  Breft , 
du  Corps  Royal  d’ Artillerie  de  d’ Infanterie  de  la 
Marine  ,  tomba  malade  ,  le  onzième  Mars  1770 , 
d’une  violente  péripneumonie.  L’ardeur  de  la  fièvre, 
Foppreffion  ,  la  toux ,  le  pdint  de  côté  ,  la  rougeur 
du  vifage  &  un  crachement  de  fang  très-abondant 
réfifterent  au  traitement  méthodique  &  à  cinq  fai- 
gnées  *  ,  qui  furent  faites  dans  les  cinq  premiers 
jours  ,  &  qui  n’apporterent  prefqu’aucun  adoucii- 
fèment  à  tous  ces  fymptomes  ,  lefquels  fe  foutinrent 
avec  la  même  intenfité  penciant  près  de  trois  le- 


(a)  yoyef  un  Ouvrage  publié  en  ii-jo ,  fous  le  titre  de 
Fulmoniques  ,  ou  Traité  complei  des  Maladies-  du  Poumon  ;  pat  • 
Roziere  de  la  Chaflagne  ,  Médecin  de  Montpellier.  A  Paris ,  chez  üm  » 
Libraire,  près  le  Pont  du  Châtelet. 

*  Il  paroit  qu’on  a  trop  ménagé  ce  fecours  eflentiel.: 
faire  ces  cinq  faignées  dans  les  premières  vingt-quatre-heures,  f 
çbjiandum, 

jnaiflcs  ; 
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maiaes  :  ils  fe  calmèrent  au  bout  de  ce  temps & 
furent  remplacés  par  les  fuivans.:  ^  _ 

XiC  crachement  de  fang  le  converdt  en  pus  j  dont 
la  fource  ne  tarifîoit  point  :  le  malade  ne  recouvroit 
point  fes  forces  ^  &  avoit  de  fréquences  défaillances  ^  ' 
avec  un  mal  de  tête  continuel  la.  fièvre  lente  .le 
minoit  ;  il  n’a  voit  ni  fommeil  ni  appétit.  Une  dou¬ 
leur  fixe  entre  les  deux  épaules  ;  un  froid  continuel 
pendant  le  jour  ;  la  nuit  ,  une  chaleur  brûlante  , 
lui  vie  le  matin  de  fueurs  colliquatives  ;  la  gorge 
douloureüfe  j  la,  ^oix  rauque  ,  fépulcrale  &  très- 
fqible  ,  tels  écoient  les  fymptôrnes  qui  caradérifoienc 
l’état  de  ce  foldac.  Sa  douleur  de  gorge  augmenroit 
en  parlant  j,  fa  poitrine  fiffloit  continuellement  ;  U 
avoit  quelquefois  le  devoyement ,  &  il\étoic.,ÿautres 
fois  conftipé.  Son.  horreur  pour  la  viande  <Sc  les 
bouillons  gras  écoic  invincible  :  il  n’avpit  appétit  que 
pour  les  chofes  douces^  qui  fembloient'iui.faire^du 
bien.  ;La  toux  étoit  fi  opiniâtre  ,  &  ix  forte  ,  qu’elle 
alloic  fou  vent  j  ufqu’k  exciter  :1e  vomilTemeht.^  Les 
ongles  étpienc  livides ,  le  corps  décharné  &  dans  le 
marafme.  '  .  .  ^ 

Tel  a  été  durant  fept  mois  Fétat  fâcheux  de  ce 
malheureux  Soldat  ,  pendant  lefquels -il.  a.  change 
cinq  fois  d’Hôpitaux  ^  allant  alternativement  de 
l’Hôpital  Royal  de  la  Marine  à  celui  des, Scorbuti¬ 
ques  ,  ' &  à  celui  des  Convalefeens  établi ,  à  quelques 
lieues  de  la  côte ,  dans  un  endroit  réputé  falubre  & 
excellent  pour  les  pulmoniques  ,  mais  où  il '  n’a 
trouvé  aucun  foulagemenc. 

Cet  homme  défefpéré  ,,  ennuyé  de  tout  ^  fe  dê^ 
plaifant  par-tout  ,  &  à  qui  une  triftelTe  mortelle 
rendoit  la  vie  à  charge  ,  revint  de  ce  dernier  Hô¬ 
pital  5  au  commencement  du  mois  de  Novembre 
*770 ,  pour  finir  ,  fuivant  fon  expreflion  ,  fa  mifé- 
rable  vie  dans  içelui  de  Breft.  Par  un  bonheur  fin» 
Tome  V,  Bbb  b' 
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gulier  M.le  Chevalier  de  Fa^tras  d’Andreüil ,  Maior 
de  la  Brigade  ,  qui  le  vit  arriver  dans  ce  pitoyable 
état ,  avoit  par  le  plus  grand  hafard  ,  quelques  "jours 
auparavant  ,  éprouvé  ,  dans  un  mal  de  gorge  avec 
enrouement  confidérable  ,  un  foulagement  marqué 
de  la  vapeur  d’une  compofitioti  de  cire  jaune  &  de 
réfihe  bu  bray  fec  ,  avec  laquelle  il  faiioit  coëSer 
des  bouteilles  dans  fa  cave. 

Ce  Mîlitâtre  ,  aûffi  humain  &  compatiflant  que 
zélé  pour  le  fervice  du  Roi  ,  voyant  le  tritte  état 
de  ce  Soldat  ,  Fe  donna  la  peine  de  venir  trouver 
M.  Billard  &  lui  propofa  de  fe  charger  de  ce  ma¬ 
lade  ,  affurant  avec  confiance  &  une  forte  d’en- 
thoufiafme  que  fa  guérifon  pOurroil:  être  opérée  par 
la  relpiratioîi  de  la  vapeur  qui  lui  avoit  fait  tant 
de  bien.  M.  Billard  déféra  aux  follicications  de  M. 
le  Chevalier  de  Fautras  ,  qui  fit  arranger  une  pe¬ 
tite  chaml^e  dans  la  manfarde  du  paviHon  desCa- 
zernes  ,  où  Je  malade  Fut  logé  &  nourri  aux  frais 
de  faô  généreux  O^Ëcier. 

Le  ré^me  prefcrit  par  M.  Billard  confiftoit  en 
une  .fimple  décoéiion  de  régliffe  ,  pour  toute  hoif- 
fon  :  en  un  morceau  de  pain  avec  du  miel  pour  dé- 


Jeûner  :  à  dîner  un 


igras  j  dàna  lequel  on 


avoit  fait  bouillir  les  légumes  de  la  fefon  j  tels  que 
choux  ,  navets  ,  oignons  ,  poireaux  ,  carottes  & 
panais.  Après  cette  foupe  >  fuivant  Fappéiit  i  un 
petit  morceau  de  pain  &  de  confiture.  Le  foir ,  une 
bouillie  de  fatine  d’avoine  paflée  au  four ,  cuite  à 
l’eau  &  mangée  avec  du  lait  boaiîM  de  écrémé  :  tel 
fur  le  régihae  auquel  le  malade  s’eft  fournis  très- 
exaâement.  ,  ,  . 

Le  neuf  dSfovembre  M.  Billard  commença  a  m 
faire  refpirer  la  vapeur  du  mélange  compmé 
Une  livre  de  cire  jaune  neuve  ,  la  plus  grane  &  a 
moins  purifiée  ,  ôç  autant  de  réfine  ou  bray  iec, 


y  I  M  «  N  A  î  BL  1  s.  1^3 

fi)ndus  a  petit  feu  de  braife  ,  dans  un  vafe  de  terre 
vernifle  ,  fur  un  récbaud  placé  au  milieu  de  la 
chambre  (a)  ,  le  malade  étant  dans  fon  lit  ,  tes 
rideaux.  Ces  matières  font  a  peine  fondues.  >  qu’el¬ 
les  répandent  dans  l’air  une  ledeur  fi  agréable  fi 
douce  ^  que  le  poumon  le  plus  malade  &  lo  plus 
délicat  la  fupporte  non-feulement  fans  peine,  maïs 
même  avec  une  forte  de  plaifir  :  de  maniéré  que 
l’appartement  qu’on  tient  au  degré  de  chaleur  jugé 
nécellàire  ,  peut  en  être  toujouris  rempli  ;  ce  qui 
n’empêehe  pas  d’en  renouyellér  d’air  quand  on  le 
juge  à  propos.  -  ' 

Dès  le  cinquième  jour  ,  le  malade  commença  k 
éprouver  du  foulagemenc  ;  fon  mal  de  gorge  étoit 
adouci  ;  il  foufFroit  moins ;en  parlant  ,  fa  roux  n’e- 
toit  pas  fi  fatigante.  Vers  la  fin  du  mois  ,  le  mieux 
étoit  fenfible  ;  les  crachats  étoient  de  me:illeuï:e 
■qualité  :  la  toux  moins  fréquente  ,  la  fièvre 
beaucoup  diminuée,  permettoient  un  fommeil  afTez 
tranquille  :  .M,  Billard  conçue  alors  quelques  ef- 
pérances  de  guérifon.  Dans  Je  courant  de  Dé- 
cembre ,  on  permit  au  malade  de  fortir  toutes  les 
fois  que  le  temps  fut  favorable  ;  de  fur  la  fin  du 
mois  il  difcontînua  les  fumigations.  Aux  forces  & 
à  l’embonpoint  près  ,  qu’il  n’avoit  point  èneore  re¬ 
couvré  ,  fa  fanté  étoit  aufîi  bonne  qu’on  pouvoit  le 
defirer. 

Au  mois  de  Janvier  ,  lorfque  les  gelées  comm^- 
cerent,  il  eut,  un  foir,  un  violent  accès  de  fièvre: 
cet  incident ,  bien  capable  de  donner  de  l’inquié- 

(ô)  Pour  obvier  au  léger  inconvénient  que  la  braife  peut  occâfîon- 
®er  ^  M.  B.  üt  que  les  gens  ai£es  pourront  fe  fervir  d’une  lampe  à  l'ef- 
jrit  de  vin.  Il  a  reconnu  qu’après  avoir  chauffé  plufîeuts  fois  ces  ma¬ 
tières ,  dles  paffent  à  travers  les  vaifleaux  de  terre  ,  &  tombent  dans 
^  r  r  *1^’  donng  de  râcreté  à  vapeur.  0n:éyite  ce  défagiicaient 
le  Servant  d!un -pede  baffin  de  cuivre  .ou  d’arge;it. 

Bbbbij 
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tude,  n’eut  aucune  fuite  ;  dès  le  lendemain ,  il 
fut  plus  queftion.  Le  froid  ayant  continué  huit  à 
dix  jours  ,  il  fut  obligé  de  garder  la  chambre  • 
cette  inaâion  lui  fit  perdre  l'appétit.  Il, fut  pm-o^ 
àu  dégel ,  avec  un  fimple  minoratif  ;  &  il  fe  trouva 
fi  bien  rétabli  ,  qu’il  demanda  à  faire  fon  fervice 
M;  Billard  ne  voulut  pas  y  confentir.  Ce  Soldat  a 
été  tenu  au  régime  jufqu’au  commencement  d’A- 
vril/qu’il  fut  embarqué',  à  fa  grande  fatisfadion 
fur  tla  Frégate  du  Roi  la  Belle-Poule ,  pour  aller  à 
Saint-Domingue  ,  &  de -Tria  dans  la  Méditerranée 
où  il  a  joui  d'une  bonne  fanté  de  même  que  tout 
l’équipage  ,  qui  a  été’ redevable  de  ce  bien-être  à 
l’exceilence  de  la  nourriture  végétale  pour  la  con- 
fecvâtion  des  gens  de  men ,  dont  on,  a  fait  l’eflai 
dans-  ce  vaidèau  ,  d’après  un  _ Mémoire  préfenté  au 
Gouvernement  ,  par  M.  Poiffonnier  Defpérieres , 
&  qui  a  été  imprimé  au  Louvre  par  ordre  du  Mi- 
niftère. 

On  voit ,  par  ce  qui  vient  d’être  dit ,  que  M.  Bil¬ 
lard  a  fait  vivre  fon  malade,  pendant  environ  cin¬ 
quante  jours  ,  dans  une  atmofphère  de  vapeurs  . vé¬ 
gétales  ,  balfamiques  &  antifeptiques  les  plus  ca¬ 
pables  de  procurer  la  déterfiori  de  l’ulcère  ,  de  cor¬ 
riger  la  mauvâife  qualité  du  pus ,  &  de  s’oppofer  à 
la  diflblution  putride  des  humeurs.  Tous  les  fept  a 
huit  jours ,  on  avoir  foin  de  renquveller  la  compo- 
fition.  Paffé  la  première  fois; ,  on  en  retrancha  la 
réfîne  ,  à  laquelle  fut  fubftituée  une  égale  quantité 
de  térébenthine  ,  comme  pouvant  fournir  à  une  plus 
grande  évaporation  M.  Billard  s’eft  alfure 
ajoutant  a  cette  compoficion  un  peu  de  baume  blanc 

de  Canada  ,  du  Pérou  ,  ou  .  toute  autre,  fubltance 

balfamique  &  réfineufe  ,  fe  principe  odorant  de  ces 
baumes,  combiné  avec  celui  de  la  ciré  &  de 
rébenthine  ,  fe  diffipe  alfez  promptement  i  Giais 
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rend  cette  vapeur  plus  agréable  ,  &  vraifemblable- 

ment  plus  efficace.  ^ 

On  faifoic  chauffer  cette  compolition  quatre  a 
cinq  fois  par  jour  ;  &  lorfque  le  malade  jugeoit 
que  fon  appartement  étoic  fuffifamment  rempli  de 
vapeurs  ,  il  faifoic  ôter  le  réchaud.  Cette  vapeur 
eft  long-temps  à  fe  diffiper  ;  car  quoique  le  réchaud 
fût  emporté  tous  les  foirs  ,  M.  Billard  retrouvoit 
la  même  odeur  le  lendemain  matin  en  entrant  dans 
la  chambre.  Il  convient  qu’elle  foit  plutôt  petite 
que  grandes,  &  il  eft  à  propos  de  ne  pas  tenir  la 
porte  &  les  fenêtres  trop  long-temps  ouvertes. 

M.  Billard  eftime  que  la  cire  eft  le  plus  efficace 
des  ingrédiens  de  cette  compofîtion  ,  &  que  c’eft 
d’elle  que  le  feu  élève  le  plus  de  corpufcules  odo- 
rans  :  du  moins  ce  font  ceux  qui  frappent  le  plus 
Todorar.  Au  refte  ,  tout  le  monde  eft  d’accord  fur 
les  vertus  émollientes  &  anodynes  de  la  cire.  Gii 
pourroit ,  fuivant  M.  Billard  j  l’employer  feule  dans 
tous  les  cas  où  l’indication  feroic  de  ramollir  &  d’a¬ 
doucir  ;  on  y  ajouteroit  enfuite  ,  en  dofes  couver 
nables  ,  les.  baumes  ou  les  réfines  appropriés.  Il  re¬ 
marque  que  ce  feroit  une  bonne  pratique  dans  la 
phchifie  ,  d’éclairer  la  chambre  du  malade  avec 
de  la  bougie  jaune  préférablement  a  la  chandelle  , 
donc 'la  vapeur  ne  peut  qu’être  préjudiciable.  La 
cire  jaune  nouvelle  contient  une  efience  balfami- 
que  ,  un  peu  aromatique ,  d’une  odeur  très  -  agréa¬ 
ble  ,  qu’un  degré  de  chaleur  moindre  que  celui 
de  l’eau  bouillante  élève  dans  l’air  ,  lequel  étant 
porté  par  l’infpiration  dans  le  poumon  ,  qui  en 
fera  Continuellement  imprégné  ^  applique  le  remè¬ 
de  immédiatement  fur  le  mal  ,  &.  opère  ce  qu’on 
peut  appeller  le  panfemeiit  de  l’ulcère  du  poumon; 
pendant  que  par  les  autres  remèdes  &  au  moyen 
d’un  régime  végétal  approprié,  on  travaille  à  cor¬ 
riger  les  mauvaifes -difpofitions  du^fang. 


Fumigations 
Les  bons  Auteurs  ont  rendu  témoignage  aux  ex¬ 
cellentes  propriétés  de  la  cire  (a).  Ils  difcnt  oxkç 
la  vapeur  de  la  propolis  calme  &  adoucit  la  toux 
ir.  Observ.  fériiie  &ç  invétérée.  *  Un  Gentilhomme  a  affuré 
par  le  meme.  Billard ,  qu’étant  à' la  campagne  très-incominodé 
d’une  TOUX  continuelle ,  il  en  fut  délivré,  par  ha- 
fard,  en  fai  fan  t  fondre  de  la  cire,  pour  la  mettre 
en  pains.  Les  émanations  de  la  cire  &  de  la  pro- 
polis  y  ont  des  vertus  analogues  k  celles  des  baumes. 
M.  Billard  dit  k  cette  occahon  qu’il  a  vu  ,  au  com¬ 
mencement  dn  printemps ,  des  abeilles  fe  jetter  avi- 
demment  (  fans  doute  pour  y  faire  une  récolte  de 
cire  GU  de  propoiis  )  fur  des  bois  ,  auxquels  on  avoit 
donné  une  couche  de  gaudron.  Au  moyen  des  fu- 
migâtrons  ,  on  réunit  j  fuivant  rAuteur  du  Mémoire 
donc  nous  donnons  l’extrait ,  à  un  degré  bien  fu- 
périeur,  les  avantages  que  l’on  fe  propofe  en  en¬ 
voyant  les  malades  à  la  campagne  ,  pour  changer 
d’air  ,  dans  la.  faifon  des  fleurs. 

Cette  nouvelle  rhaniere  d’employer  les  baurnes 
dans  la  phthifie  ne  peut  en  aucune  façon  préjudicier 
aux  malades,  &  elle  doit  leur  être  très-profitable  ; 
car  le  poumon  étant  un  vifcère  chaud  &  humide, 
dans  lequel  rair  extérieur  a  un  libre  accès ,  le  pus 
doit  s’y  corrompre  en  fort  peu  de  temps  :  or ,  rien 
n’efl:  plus  capable  de  s’oppofer  k  cette  corruption  , 

qu’un  air  rempli  de  particules  balfamiques qui  tou¬ 
che  eoncinuellement  les  parois  de  l’ulcère  ,  fur  l^ 
furfacé  defquelles  ces  vapeurs  forment  un 
tiuit  qui  le  ^éférve  du  contaél:  immédiat  de  lair^. 
de  plus  ,  ces  particules ,  en  partie  réforbees , 
tent  dans  la  mafle  des  humeurs  un 
feptique  ,  tjui  s!oppofe  k  la  diîffipaîion  de 

(a)  Lemry  T)iâ:.  Univ-etf.  des  Drogue^  (îmflcs  ,  ^  AbeHie- 
M.  V dmont  de  Bomare  Diét.  raifonné  d’Hift.  Nat.  au  i^o 
^  La  Vropolîs  ou  cire  vierge ,  eft  une  cire  muge  dont  les 
fervent  pour  bbuchet  les  fentes  de  leurs  ruches. 
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élémentaire  ,  en  ranimant  modérément  le  ton  af- 
foibli  des  vaifléaux  pulmonaires  :  au  heu  que  du 
confentemenc  unanime  des  plus  habiles  Médecins  , 
l’uîâge  intérieur  des  baumes  eft  très-fufpeâ: ,  &  quel¬ 
quefois  dangereux  ,  étant  plutôt  capable  d  augmen¬ 
ter  la  chaleur  de  la  fièvre ,  &  de  hâter  par-là  la  difi* 
folucion  du  fang  ,  que  de  déterger  Tulcère. 

L’Auteur  porte  plus  loin  fes  remarques  fur  Tu»* 
fage  des  fumigations  balfamiques.  Si  elles  font  ex¬ 
cellentes  dans  la  phthîfie  confirmée^  quels  avantages 
ne  procureront-elles  pas  ^  dit-il  ,  pour  en  préferver 
ceux  qui  n’en  font  que* menacés?  On  pourra  donc 
les  employer  avancageufement ,  continue-t-il  ,  dans 
certains  maux  de  gorge  ,  l’enrouement  ,  la  toux  , 
les  rhumes  opiniâtres  ,  le  catharre  ,  l’afthme ,  le  cra¬ 
chement  de  fang  même  ,  êc  contre  tous  les  fymp- 
tomes  parlefquels  la  phthifie  s’aonnonce  prefque  tou¬ 
jours.  Il  juge  qu’au  moyen  d’un  condudeur  appro¬ 
prié  ,  on  pourroit  aufii  appliquer  ces  fumigations  à 
différentes  maladies  de  la  matrice.  Par  exemple  , 
on  les  feroit  avec  de  la  cire  neuve  feulement  ,  s’il  y 
avoir  indication  de  ramollir  ,  de  calmer  &  d’adou*- 
cir  :  on  y  ajouteroit  des  baumes  ou  des  réfînes ,  s’il 
étoit  queftion  de  donner  du  reffbrt  ,  comme  dans, 
les  fleurs  blanches  ;  de  déterger  ôc  de  cicatrifer 
comme  dans  les  exulcérations  ,  la  gonorrhée ,  &c. 

Ces  fumigations  que  l’on  peut  entretenir  conti¬ 
nuellement,  font  un  parfum  très  -  falutaire  ,  qu’on 
pourroit  aufii  5  fuivant  la  remarque  de  M.  Billard  , 
employer  non-feulement  comme  préfervatif  pour  les 
affftans,  mais  encore  comme  pouvant  contribuer 
par  fa  vertu  antifeptique ,  à  la  guérifon  des  malades 
dans  le  cas  d’affeâions  malignes  ,  putrides  ,  épidé^ 
nuques  &  contagieufes. 

^  Quant  au  traitement  de  la  phthifie ,  l’Auteur  ob- 
lêrve  très-judkieufement  qu’il  ne  croit  pas  qu’il 
doive  être  borné  au  fimple  régime  végétal  &  aux 
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fumigations.  Dans  le  commencement les  fri^oiT 
•  sèches,  les  exercices  convenables,  les  petites-,  fai! 
gnées  prudemment  ménagées  ,  félon  les  forces  du 
malade  {a)  ;  &  dans  tous  les  temps  de  la  maladie 
les  béchiques  incififs  ou  incraflans  ,  félon  le  plus  ou 
le  moins  de  cohérence  &  de  ténacité  de  la  matière 
des  crachats  ,  pourront  aider  à  l’effet  des  fumi^a- 
tions.  ° 

Si  la  phthifie  eft  le  produit  de  quelque  virus  ou 
d’un  âcre  quelconque ,  indépendamment  du  traite¬ 
ment  particulier  de  la  maladie  primitive  ,  les  fêtons 
les  cautères  aux  bras  ,  ou  encore  mieux  ,  dit  M. 
Billard  ,  le  cautère  aduel  fur  l’endroit  de  la  dou¬ 
leur  ,  a  la  nuque  ,  ou  entre  les  deux  épaules ,  pro¬ 
cureront  une  métaftafe  ou  révulfion  falutaire  ,  en 
même-temps  que  les  fumigations  attaqueront  le  lo¬ 
cal  de  la  maladie.  Si  elle  reconnoit  pour  caufe  un 
engorgement  catharral  d’humeurs  vifqueufes  ôc  épaif- 
fes  ,  un  large  emplâtre  véficatoire  entre  les  épaules 
dont  on  entretiendra  la  fuppuration  ,  fécondera  mer- 
veilleufement  les  fumigations  ,  en  fondant  &  en 
évacuant  tout  à  la  fois  ;  &  le  fuccès  en  fera  d’au¬ 
tant  plus  prompt  &  plus  heureux ,  qu’on  aura  moins 
différé  l’application  de  ces  différons  fecours.  Les 

deux  Obfervations  fuivantes ,  par  lefquelles  M.  Bil¬ 
lard  appuyé  ce  raifonhement  ,  confirment  ce  qu’il  a 
avancé  fur  futilité  des  fumigations. 
iii.Observ.  Un  homme  de  condition  ,  âgé  d’environ  qua¬ 
sar  le  même.  rante-cinq  ans  ,  d’un  tempérament  mélancolique- 
pituiteux  ,  fujet  dès  fon  enfance  à  des  éruptions 
cutanées ,  à  la  toux  ,  à  des  rhumes  &  à  des-  fluxions 
qui  lui  avoient  fait  perdre  les  dents  ,  ayant  etc 
expofé  par  état  à  de  fréquentes  fuppreffions  e 
tranfpiration  ,  qui  lui  avoient  caufé  des  douleurs 

'  (a)  Pringle  ,  Maladies  des  Armées.  Obferv.  fur  les 

Phthifie  pulmonaire  ,  &  les  Efiais  &  Obfçrvations  dé  la  Société 
bourg,  Tom.  IV.  Article  XXVlII. 
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de  rhumatifme  ;  employa"  tout  Thiver  de^  17^9  ^ 
1770  J  à  faire  planter  plufieurs  milliers  d’arbres  j 
occupation  à  laquelle  un  goût  décidé  pour  le  tra¬ 
vail  lui  fit  fouvent  mettre  la  main  ,  jufqu’à  exciter 
la  fueur  ,  tandis  que.  la  pluie  traverfoit  fes  habits 
au  point  d’en  avoir  la  peau  mouillée.  Il  s’expofa 
à  des  alternatives  de  chaud  ,  de  froid  &  d’humi¬ 
dité  ,  particuliérement  aux  pieds.  Il  n’en  falloit 
pas  tant  pour  déranger  une  fanté  fi,  mal  affermie  ; 
auiîî  fut-il  pris  d’un  mal  de  gorge  avec  enroue¬ 
ment  &  une  toux  opiniâtre  ;  il  négligea  cette  in- 
difpofîtion  ,  jufqu’à  ce  que  quelques  aphthes  dans 
la  gorge  lui  firent  cracher  du  fang.  Alors  on  eut 
recours  aux  peâoraux  ,  aux  g^rgarifmes  ,  &  à 
quelques  autres  remèdes  qui  ne  produifirent  aucun 
bien.  Le  malade  crachoit  tantôt  le  fang  ,  tantôt  le 
pus  ,  mais  en  petite  quantité.  Dans  cet  état  ,  la 
belle  faifon  arriva  ;  &  avec  quelques  intervalles  de 
mieux  ,  il  gagna  l’hiver  qu’il  alla  paffer  à  la  cam¬ 
pagne  ,  fans  faire  prefqu’aucun  remède.  Le  mal  em¬ 
pira  ;  la  quantité  des  crachats  purulens  ,  quelque¬ 
fois  mêlés  de  fang  ,  augmenta  confidérablement  : 
le  malade  perdit  fon  embonpoint  ,  fes  forces  ,  le 
fommeil  ;  6c  il  furvint  une  petite  fièvre  ,  ce  qui  le 
détermina  à  penfer  très-férieufement  à  fa  fituation. 

A  fon  retour  à  la  ville  ,  vers  la  fin  de  l’hiver 
en  1770,  &  fbuffrant  depuis,  quinzé  mois  ,  il  en¬ 
tendit  parler  de  la  guérifon  du  foldat  par  les  fu¬ 
migations  :  il  délira  d’ufer  du  même  remède. 
M.  Billard  propofa  une  confultation  dans  laquelle 
il  fut  jugé  que  l’engorgement  catharral  des  amyg¬ 
dales  ,  du  voile  du  palais  &;  de  fes  piliers  dont  il 
refioit  encore  ,des  vefiiges  3  s’étoit  propagé  par  la 
continuité  de  la  membrane  qui  tapiflè  le  larynx  & 
la  trachée  artère,  jufqu’au  poumon,  d’où  s’étoit  en- 
fuivi  l’ulcération  de  ce  vifcère  ,  laquelle  fourniffoit 
Tome  V,  C  c  c  c 
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Tabondancc  aduelle  des  crachats  purulens  de  la  ptn 

mauvaife,  qualité.  ,  "  * 

On  décida  que  le  malade  feroit  nourri  union 
ment  de  végétaux  ;  qu’on  lui  ouvriroit  deux  largM 
cautères  aux  bras  dans  l’intention  de  détourner  i’hu 
meur  de  deflus  la  partie  affligée ,  &  qu’on  iroit  di- 
redement  au  foyer  de  la  maladie  par  les  fumigations 
Il  ne  fut  pas  long^temps  a  éprouver  un  mieux  no¬ 
table  :  bientôt  U  quantité  des  crachats  fut  diminuée 
de  près  des  deux  tiers,  &  ils  changèrent  de  qualité 
Le  fommeil ,  qu’on  ne  procuroit  depuis  long-temps 
qu’à  l’aide  des  pillules  de  cynoglolTe ,  devint  fi  bon 
qu’il  étoit  naturellement  de  fept  à  huit  heures  par 
nuit.  La  toux  ét#it  beaucoup  diminuée  ;  l’appétit 
étoit  bon  ,  le  malade  avoit  repris  un  peu  de  forces 
&  pendant  près  de  fix  femaines  il  donna  les  plus 
grandes  efpérances.  Mais  tout  à-coup,  &  fans  qu’on 
pût  en  pénétrer  la  caufe  ,  les  chofes  changèrent 
de  face  ;  la  toux  augmenta  ,  il  cracha  du  fang ,  il 
eut  même  de  la  fièvre  pendant  quelques  jours.  On 
parvint  encore  à  difliper  ces  accidens  ,  &  le  ma¬ 
lade  revint  à  peu-près  à  l’état  de  mieux  dont  il 
jouifîbit  avant  cet  -orage  :  cependant  il  avoit  moins 
de  forces  ,  &  fes  crachats  étoient  toujours  puru¬ 
lens.  Ayant  entendu  parler  d’un  Médecin  étranger, 
que  l’on  difoit  avoir  O péré^  des  cures  merveilleufes , 
il  voulut  le  voir.  Celui-ci  fupprima  totalement  les 
fumigations  ,  réduifit  prefque  à  rien  les  cautères 
qui  étoient  fort  grands  ,  &  leur  fubfticua  un  tres- 
large  emplâtre  véficatoire  aux  épaules  ,  qui  prO' 
duifit  d’abord  l’effet  le  plus  marqué  ;  tar  maigre 
la  ceflàtion  dés  fumigations  ,  le  malade  ne  crachoit 
prefque  plus  ,  fans  qifil  en  eût  réfulté  la  moindre 
oppreffion  :  il  dormoit  toute  la  nuit ,  avoit  bon  ap¬ 
pétit,  reprenoit  des  forces  ;  on  le  faifoit ,  fortir  tous 
les  jours  :  mais  il  n’étoit  gueres-  pofflble  de 
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durer  long-temps  la  fuppuradon  d'un  véficatoire 
qui  occupoic  fur  le  dos  l’étendue  dun  pied  en  quar- 
ré  :  on  le  laifîa  fécher  fans  y  fuppléer  par  aucun 
autre  écoulement  alors  les  cracbats  revinrent  avec 
plus  d’abondance  que  jamais  :  la  fièvre  fe  manifefta 
afléz  vivement  ;  on  voulut  ta  combattre  avec  le  quin¬ 
quina  ;  mais  on  s’apperçut  bientôt  qu’il  ne  produi- 
toit  pas  l’eiFet  défiré.  Cetfe  fièvre  ,  entretenue  par 
la  réforbtion  de  la  matière  purulente  dans  le  fang  , 
réduifit  en  peu  de  jours  ce  malade  dans  le  dernier 
degré  de  marafme  qui  termina  fes  jours.^ 

La  réflexion  de  M.  Billard  fur  cette  Obfervation 
eft  que  ^  malgré  le  défaut  de  fuccès  des  moyens 
mis  en  ufage  pour  fecourir  le  malade  ,  rien  ne  prouve 
mieux  la  bonté  des  révulfions  procurées  par  les  fê¬ 
tons  ,  les  cautères  &  les  véficatoires  dans  les  fup- 
purations  du  poumon  occafionnées  par  un  engorge¬ 
ment  catharral  d’humeurs  âcres.  Le  mieux  très-mar¬ 
qué  qui  a  fuivi  conftamment  leur  application  ,  dé¬ 
montre  la  folidité  de  la  doârine  des  Auteurs  fur 
ce  point  ;  &  il  y  a  apparence  qu’on  auroit  fauvé 
le  malade  en  queftion  ,  fi  au  lieu  de  recourir  à  ces 
moyens  après  quinze  mois  ,  011  les  eut  employés 
dans  les  premiers  temps. 

Une  jeune  Dame  ,  à  la  fuite  d’une  fluxion  de 
poitrine  ,  étoit  dans  un  état  terrible  de  maigreur  , 
ne  dormant  point  ,  rendant  par  expeétoration  une 
quantité  de  matières  purulentes,  &  ayant  une  grande 
difficulté  de  refpirer.  On  lui  avoir  appliqué  fur  l'un 
des  bras  l’écorce  de  garou  ,  pour  détourner  l'hu¬ 
meur  ;  ce  qui  n’ayant  diminué  ni  l’oppreflion ,  ni  le 
crachement  de  pus  ,  avoir  fait  porter  aux  Médecins 
&  Chirurgiens  du  lieu  un  prognofliic  fâcheux  ,  & 
craindre  une  fin  prochaine. 

Inftruite  du  fuccès  de  la  cure  du  Canonnier  ,  elle 
voulut  abfolument  être  traitée  par  les  fumigations  , 

C  c  c  c  *i  j 
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dont. elle  a  fait  ufage  avec  toute  l’exaditude  poffible 
fans  difcontinuer  celui  du  garou  ,  ni  fe  relâcher  fu^ 
le  régime  qui  lui  avoit  été  prefcrit.  ^ 

En  moins  de  trois  femaines  fa  refpiration  eft  de¬ 
venue  beaucoup  plus  libre  ;  elle  a  goûté  les  doul 
ceufs  du  fommeil  dont  elle  étoit  privée  aupara¬ 
vant  5  ce  qui  lui  a  rendu  l’efpérance  &  la  gaieté  • 
cet  état  a  été  enfuite  de  tnieux  en  mieux ,  au  point 
qu’au  bout  de  deux  mois  de  fumigations  ,  elle  a 
été  en  état  de  fortir  tous  les  jours  ;  la  refpiration 
étant  entièrement  libre  ,  le  fommeil  parfaitement 
bon  ,  &  la  maigreur  beaucoup  moindre ,  de  maniéré 
qu’elle  s’eft  regardée  comme  guérie  ,  &  avoit  celTé 
les  parfums.  Mais  une  petite  toux  qui  revenoit 
de  temps  en  temps  ,  détermina  a  lés  lui  faire  re¬ 
prendre  une  fois  ou  deux  par  jour  pendant  quel¬ 
ques  heures.  M.  Billard  penfe  que,  quoique  l’écorcc 
de  garou  ,  dans  le  commencement  de  fon  applica¬ 
tion  ,  n’ait  pas  paru  produire  d’effet  fenfîbie ,  elle  n’é- 
toit  pas  moins  indiquée ,  &  il  ne  doute  pas  qu’elle  n’ait 
coopéré  k  cette'guérifon.  Mais  il  croit  qu’un  cau¬ 
tère  ,  en  pénétrant  jufqu’au  tiffu  cellulaire  ,  auroit 
agi  plus  faiutairement. 

Ce  dernier  traitement  a  été  fait  fous  les  yeux  de 
perfonnes  de  l’Art  très  -  fçavantes  ,  qui  ont  admiré 
Feffet  furprenant  des  fumigations.  De  toutes  ces 
Obfervations  ,  M.  Billard  conclut  que  dans  les  ul¬ 
cérations  du  poumon  ,  les  moyens  Chirurgicaux  dont 
il  a  fait  mention  â  font  les  plus  efficaces  ,  &  ceux 
fur  lefquels  on  peut  raifonnablement  fonder  quel- 
-  que  efpérance  de  guérifon. 

La  leélure  du  Mémoire  de  M.  Billard  fut  enten¬ 
due  avec  plaifir  dans  l’Académie  ,  elle 
a  cette  occafion  des  marques  de  fon  eftime  a  1  Au¬ 
teur  ,  qu’elle  a  récompenfé  d’un  prix  d’émulation  , 
&  adopté  depuis  au  nombre  de  fes  correfpoudans. 
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U-  Fabre,  qui  fut  chargé  d’examiner  ce  Mémoire, 
en  fit  un  rapport  très-avantageux  ,  en  remarquant 
néanmoins  que  dans  le  premier  malade  qui  avoit  ete 
guéri  par  le  feul  fecours  des  fumigations  &  d’un  ré^ 
gime  très-bien  entendu  ,  la  fiippuration- du  poumon 
n’étoit  qu’accidentelle  ,  &  la  terminaifon  d’une  in¬ 
flammation  de  ce  vifcère  :  mais  que  la  difficulté  fe- 
roit  toute  autre  dans  le  cas  d’une  fiippuration  qui 
tiendroit  à  la^onftitution  radicale  du  malade.  M.  Fa¬ 
bre  dit  à  cette  occafîon  qu’il  voyoit  aduellement  un 
homme  attaqué  de  la  pulmonie  la  plus  confirmée  , 
qui  a  fait  ufage  pendant  quatre  mois  confécutifs  des 
fumigations  telles  que  M.  Billard  les  prefcrit,  fans 
en  avoir  reçu  le  moindre  foulagement  ;  tandis  que 
deux  emplâtres  véficatoires  appliqués  aux  bras  ,  & 
la  fiippuration  entretenue  enfuite  par  le  moyen  de 
l’écorce  de  garou  ,  ont  produit  en  peu  de  temps  le 

changement  le  plus  heureux. 

M.  Fabre  s’eft  fervi  du  même  moyen  pour  une 
Dame  qui  crachoit  du  pus  depuis  plufieurs  mois  , 
&  qui  étoit  dans  le  dernier  degré  de  marafme  :  elle 
eft  revenue  dans  le  meilleur  état  de  fanté  ;  d’où 
il  conclut  que  les  cautères  ,  ies  :épifpafi;iques  &  le 
feu  même  appliqué  en  plufieurs  endroits  des  envi¬ 
rons  de  la  poitrine  ,  comme  Hippocrate  le  confeille, 
méritoient  une  grande  confiance  dans  le  traitement 
de  la  maladie  dont  il  s’agit  c’efi,  aufli  le  fenti- 
ment  de  M.  Billard.  Bennet  ,  Willis  &  autres  fça- 
vans  Médecins  qui  fe  font  occupés  du  fkitement 
des  pulmoniques  ,  avoient  prefcrit  cette  méthode. 
Nous  remarquerons  ,  au  fujet  des  fumigations,  que 
Lazare  Riviere  ,  dans  fa  Pratique  de  Médecine  ,  au 
Chapitre  dé  la  Phthifie  ,  loue  beaucoup  les  fumigar- 
tions  ,  &  qu’il  donne  diverfes  formules  pour  les  ad- 
miniftrer  sèches  6c  humides.  Il  renv^oye  à  Bennec , 
en  avertiffiant  que  la  recette  où  entre  l’orpiment  ne 


V.  Observ. 
par  M.  Fabre, 
Membre  de 
l’Académie, 


VI.Obser-v. 
par  le  même. 


574  Fumigations  tulm  on  aires. 
lui  paroit  point  fûre  (a)  ,  &  qu’il  a  cru  fimplifi^. 
la  méchode  fumigatoire  en  recommandant  le  féjour 
conftant  du  malade  dans  une  athmofphère  sèche  & 
odorante:  cette  conduite  eft  parfaitement  analosue 
à  celle  que  M.  Billard  prefcrit  {b),  ° 

.  {a)  Aurij>tgmentum  tuto  non  adhibetur. 

{b),  Simplicihs  fiant  fuffumigia  ex  thure  ,  myrrhâ  ,  mafiicke,  benioin 
quA  femper  fini  in  thalamo  ,  ut  ficcas  aer  &  odoratus  attrahatur.  Layar* 
Riverii  Praxeos  Mediu ,  Lib.  VU.  Cap.  VU.  De  Pkthifi»  * 
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SUR  /a  fiaâure  de  la  Clavicule^^  &  Defcription 
ïun  nouveau  Bandage  pour  cette  fraéiure. 

Par  M.  B  R  A  s  DO  R. 

Les  bandages  font  une  partie  effencielle  du  trai¬ 
tement  des  fradures  ;  par  leur  application  méthodi¬ 
que  ^  les  pièces  offeules  rompues  font  maintenues 
dans  le  repos  &  la  f  tuation  nécefîaires  ,  pendant 
Tefpace  de  temps  que  la  Nature  emploie  à  Touvrage 
de  la  confolidation.  Leurs  conftruâions  varient  & 
demandent ,  fuivant  le  cas  ,  des  attentions  différen¬ 
tes  qui  fuppofent  ,  dans  le  Chirurgien  ,  une  con- 
noiiî’ance  exaâe  de  la  partie  où  eft  le  fiége  de  la 
maladie  J  &  des  vues  nettes  de  l’objet  qu’il  a  à  rem¬ 
plir.  On  n’avancera  rien  de  trop  ,  en  difant  qbe  , 
dans  certains  cas  ,  ils  exigent  une  fagacité  parti¬ 
culière. 

On  trouve,  dans  les  Traités  fur  les  Maladies  des 
Os^  des  préceptes  concernant  la  conftruéfion  ,  des 
différens  bandages  propres  k  chaque  fradure.  Je  me 
propofe  d’examiner,  dans  cette  Differtation  ,  fi 
ceux  qui  ont  été  décrits  ôc  mis  en  ufage  jufqu’au- 
jourd’hui  pour  celle  de  la  clavicule,  peuvent  rem¬ 
plir  les  vues  curatives  du  traitement  de  cette  ma¬ 
ladie.  Je  ferai  enfuite  la  defcription  d’un  bandage 
propre  à  procurer  ^  ^en  ce  cas  ,  la  réunion  la  moins 
défecfueufe  pofTible. 

La  clavicule  eft  un  arc-boutant  qui  donne  de 
la  folidité  a  l’appui  fur  lequel  la  tête  de  Thumé- 
rus  roule  en  pivot.  Par  les  mouvemens  de  fon  ex- 
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trémicé  humérale  ,  elle  fert  comme  de  gouvern  M 
à  ceux  du  bras  &  de  l’omoplate.  En  tenant  ] 
bras  éloigné  de  la  poitrine  contre  l’effort  du  gra  H 
peéloral  qui  tend  à  l’en  rapprocher  ,  elle  procu^ 
plus  de  force  aux  fibres  de  ce  mufcle  ,  donc  l’é^ 
quilibration  fert  a  affermir  &  régler  l’aétion  de  tou" 
ceux  qui  meuvent  le  bras.  Enfin  quelques-uns  de 
ces  organes ,  &  notamment  une  partie  du  deltoïde 
le  principal  releveur  du  bras  ,  s’y  attachent.  Il  hiij 
de  ce  que  nous  venons  de  dire,  que  lorfque  la  cia-- 
vieille  eft  caffée ,  les  mouvemens  du  bras  qui  exi* 
gent  l’intégrité  de  l’arc-boutant,  doivent  ceffer  & 
que  ceux  qui  dépendent  de  cet  arc-boutant  ,  confi- 
déré  comme  modérateur,  n’ont  plus  la  même  foli- 
dité  :  le  bras  paroît  même  dans  ce  cas  être  privé  de 
mobilité  j  mais  ce  phénomène  dépend  de  la  douleur , 
fans  laquelle  le  malade  pourvoit  encore  exécuter  en 
partie  les  mouvemens  dont  les  fibres  moyennes  & 
poftérieiires  du  deltoïde ,  &  les  autres  mufcles  pof- 
térieurs  ,  font  les  agents.  J’ai  vu  un  homme  qui  n’a- 
voit  pu  fupporter  le  bandage  ufité  pour  la  fraéhire 
de  la  clavicule.  Les  pièces  offeufes  ne  s’etôient  point 
réunies  ,  &  la  douleur  étoit  ceffée.  Il  pouvoir  éle¬ 
ver  la  main  à  fa  tête  ,  &  prendre  fon  chapeau.  Pour 
y  réufîir  ,  il  portoit  d’abord  fon  bras  en  arrière  ; 
dans  cette  fituation  il  faifoit  parvenir  fa  main  a  la 
hauteur  de  fa  tête  ,  &  l’y  ramenoit  par  un  mouve¬ 
ment  de  circond'uêlion.  On  obfervoit  qu’il  n’étoit 
point  fûr  de  ces  mouvemens  ,  &  qu’ils  fe  faifoient 
avec  inégalité  &  fans  force.  Le  grand  pedoral  n’e- 
prouvant  plus  de  réfiftance  de  la  part  de  la?  clavi¬ 
cule  ,  le  bras  doit  être  rapproché  de  la  poitrine  & 
porté  vers  le  devant  ;  &  fi  les  pièces  de  cet  ^  le 
réunifient  de  maniéré  qu’il  foit  raccourci  ,  1  action 
du  mufcle  ,  que  je  viens  de  nommer  ,  perdre 
de  fa  force ,  la  longueur  de  fes  fibres  étant 
nuée.  On  doit  dire  la  même  ehofe  du  petit  peaora 

attache 
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attaché  d’une  pàrt  à  '  la  partie  anterieure  de  la 
poitrine  ,  &  de  l’autre  à  î’apopbyfe  coracoïde  de 
l’oraoplate. 

Il  eft  facile  de  voir  par-la  que  le  déplacement  , 
fuivant  la  longueur  des  portions  fradurées  de  la 
clavicule,  dépend  principalement  de  l’adion  dé  ces 
rnufcles  ;  &  que  la  pefanteur  du  bras,  conçue  fans 
cette  adion  ,  le  portant  dans  des  ’diredions  relati¬ 
ves  k  la  fituation  du  bleffé  ,  ne  peut  y  contribuer  par 
elle-même  ,  ainfi  que  l’a  penfé  M.  Petit.  C’eft  en¬ 
core  avec  moins  de  raifon  que  M.  Duverney  a  mis 
au  nombre  des  caufes  de  ce  déplacement ,  la  trac¬ 
tion  exercée  par  le  deltoïde  fur  rextrémité  humé¬ 
rale  de*  la  clavicule ,  parce  que  l’elFet  de  cette  trac¬ 
tion  ne  peut  être  que  de  concourir,  avec  la  chute 
du  bras  ,  a  abailTer  la  partie  de  l’os  fur  laquelle  elle 

Les  deux  Auteurs  que  je  viens  de  citer  regardent 
comme  une  des  principales  caufes  du  déplacement, 
fuivant  l’épaiffeur ,  cette  adion  du  deltoïde  par  la¬ 
quelle,  au  lieu  de  tirer  le  bras  vers  la  clavicule  ,  il 
amène  au  contraire  la  clavicule  vers  le  bras  ;  parce 
que,  de  point  fixe  qu’elle  étoit  par  rapport  au  bras, 
dans  fon  état  d’intégrité  ,  elle  eft  devenue  par  l’ef¬ 
fet  de  la  fradure ,  le  point  mobile  :  mais  la  portion 
humérale  de  cet  os  eft  retenue  en  haut  par  une  por¬ 
tion  du  trapèze  qui  s’y  attache  exadement  dans  la 
même  étendue  que  le  deltoïde  ;  &  quoiqu’on  puifTe 
dire  que  celui-ci  plus  fort  doit  prévaloir  fur  le  tra¬ 
pèze  ,  néanmoins ,  lorfqu’on  examinera  la  chofe  fur 
le  cadavre  ,  on  ne  pourra  s’empêcher  de  conclure 
que  c’eft  fur- tout  le  poids  du  bras  qui  fait  perdre 
aux  pièces  fradurées  leur  niveau,  ou  produit  le  dé¬ 
placement  fuivant  répaifîèur. 

Il  eft  aflez  difficile  de  concevoir  ce  que  M.  Du¬ 
verney  prétend  dire  ,•  lorfqu’il  avance  que  le  petit 
pedoral  peut  étant i^attaché  par  fon  tendon  k  l’a- 
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popîiyfe  coracoïde  ,  affujettir  l’omoplate  &  bal 
cer  l’adioD  du  deltoïde  dans  l’abaiffement  de  la 
tion  humérale  de  la  clavicule.  Il  eft  clair  que  l' 
contra<âion  de  ce  mufcle  ne  peut  avoir  d’aut  ^ 
effet  que  celui  d’approcher  l’omoplate  de  la 
trine,  ou  celle-ci  de  l’omoplate.  ^ 

En  jugeant  des  chofes  ,  au  premier  afpeâ:  ,  qq 
feroit  porté  à  croire  que  l’extrémité  fternale  de  la 
clavicule  doit  être  attirée  en  bas,  le' grand  pedoral 
s’attachant  à  la  lèvre  inférieure  de  toute  la  moitié 
antérieure  de  cet  os  ,  &  l’adion  par  laquelle  il  ti- 
reroit  vers  la  poitrine  ,  ne  pouvant  être  contre -ba¬ 
lancée  que  par  le  fterno-maftoïdien  qui  ne  paroît 
pas  devoir  oppofer  une  grande  réliftance  ,  étant  at¬ 
taché  trop  près  de  l’articulation  de  la  clavicule  avec 
le  fternum  :  cependant  cette  même  portion  de  la 
clavicule  refte  affez  fouvent  en  place  ;  l’inlpedion 
anatomique  en  donne  la  raifon.  Les  fibres  fupé- 
rieures  du  grand  pedoral  font  dans  un  très-grand 
relâchement  lorfque  la  partie  inférieure  de  ce  muf¬ 
cle  a  attiré  le  bras  vers  le  devant  de  la.  poitrine. 

J’ajouterai  qu’il  eft  une  efpèce  de  frafture  de  cla¬ 
vicule  5  dans  laquelle  il  ne  doit  point  y  avoir  de  dé¬ 
placement  fuivant  l’épaiffeur  de  haut  en  bas  ou  de 
bas  en  haut.  Ce  cas  arrive  lorfque  l’os  eft  caffé 
dans  fon  extrémité  humérale ,  à  laquelle  s’attachent 
en  bas  une  partie  du  deltoïde  ,  &  en  haut  une  par¬ 
tie  du  trapèze.  Les  réfiftances  étant  dans  ces  fens 
en  raifon  réciproque  ,  s’il  y  a  du  déplacement ,  fni- 
vant  l’épaiffeur ,  ce  ne  fera  que  de  devant  en  ar¬ 
riéré,  ou  de  derrière  en  devant.  ; 

On  conviendra  ,  d’après  ce  qui  a  été  dit  ci-deb 
fus  ,  qu’il  eft  important ,  non-feulement  que  la  frac¬ 
ture  de  la  clavicule  fe  réuniffe  ,  mais  encore  que 
la  réunion  fe  faffe  de  maniéré  qu^l  n’y  ait  point 
de  diminutian  dans  k  longueur  de  î’os.  A  ces 
fans ,  on  peut  ajouter  celk  de  la  difkrflaite. 
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pendant  il  arrive  très -fréquemment  que  la  confoli- 
dation  fe  fait  avec  raccourciflemeot  de  la  clavicule, 
les  pièces  s’étant  recollées  l’une  fur  l’autre  &  dans 
leur  déplacement ,  fuivant  la  longueur. 

La  caufe  de  cet  accident  vient  de  ce  que  de  toutes 
les  fradures  des  os  longs  ,  il  n’en  eft  point  pour  t& 
traitement  de  laquelle  les  reffources  de  l’Art  foient 
plus  défeâueufes.  On  eft  le  maître  d’appliquer  aux 
autres  os  les  machines  propres  à  en  réduire  les  frac¬ 
tures  &  à  contenir  les  pièces  réduites.  Ces  indica¬ 
tions  fe  remplifîent  par  des  moyens  propres  à  cha¬ 
cune  d’elles ,  ôc  pour  l’ordinaire  ceux  par  lefquels 
on  a  obtenu  la  réduftion  ,  deviennent  inutiles  lorf- 
qu’elle  eft  faite ,  le  bandage  roulé  autour  de  l’os  , 
fuffifant  pour  contenir  les  pièces  oflèufes  ,  pendant 
le  refte  du  traitement ,  dans  le  contaft  où  on  les  a 
réduites.  - 

Ces  reftburces  manquent  non-feulement  pour  la 
frafture  de  la  clavicule  ,  fur-tout  fi  elle  eft  oblique  , 
mais  encore  dans  prefque  tous  les  cas  on  n’en  peut 
obtenir  la  cure  que  par  la  continuation  ,  pendant 
tout  le  traitement,  de  l’extenfion  &  de  la  contre-r 
extenfion  qui  mettent  les  pièces  frafturéçs  en  état 
de  fe  confolider  de  niveau  :  vue  a  laquelle  on  peut 
dire  que  les  Auteurs  n’ont  point  fait  afîez  d’atten¬ 
tion,  la  plupart  s’occupant  feulement  de  la  réduc¬ 
tion  inftântanée  ,  dont  l’indication  n’eft  que  fubor- 
donnée  à  celle  de  la  rendre  folide  &  durable  ,  & 
ne  faifant  aucune  mention  de  cette  derriiere.  On 
trouve  la  preuve  de  ce  que  je  viens  de  dire  dans 
les  Ouvrages  des  anciens  ,  &  même  dans  des  Ou¬ 
vrages  donnés  de  nos  jours. 

L’extenfion  &  la  contre -extenfion  ne  pouvant,  fe 
faire  dans  le  cas  fuppofé  par  des  moyens  appliqués 
a  l’os  meme  fraâuré ,  une  très- grande  partie  de  la 
force  qu’on  emploie  eft  déjà  perdue  par  cette  raifon  : 
un  verra  qu’il  s’en  fait:  une  bien  plus  grande  perte 
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fi  l’on  confidère  que  ces  moyens  n’agiffent  pas  f  * 
vant  une  ligne  continue,  à  celle  par-laquelle  fe  f 
la  tradion  des  pièces  ofîeufes ,  mais  fiiivant  une  d'^ 
redion  qui  coupe  celle-ci  prefque  k  angle  droit. 

Il  fuit  de-là  que  ,  pour-  afîurer  le  fiiccès  de  I 
continuation  des  extenfions  &  contre- extenfions  ^ 
laquelle  dépend  la  cure  ,  il  eft  nécefîaire  ,  jo.  q  ^ 
ces  opérations  foient  faites  par  des  moyens  qui  asif 
fenc  avec  force  que  l’adion  de  ces  moyens  foit 
confiante  &  folide  :  car  pour  peu  qü  elle  vienne  à 
être  moindre  ,  les  pièces  fradurées  ne  feront  plus 
autant  retenues  ;  &  comme  il  y  a  une  force  qui 
tend  k  les  rapprocher  ,  elles  obéiront  &  fe  déplace¬ 
ront  de  nouveau  fuivant  leur  longueur  :  c’elï  auffi 
ce  qui  arrive  ,  fur-tout  fi  la  fradure  efi  oblique, 
Padion  du  grand  &  du  petit  pedoral  rie  manque 
point  d’approcher  le  bras  de  la  poitrine  ,  lorfque 
la  clavicule  ,  qui  l’en  éloignoit  ,  ne  peut  plus  le 
foutenir. 

Dans  ce  cas ,  ou  l’on  pafle  fur  cette  confidération , 
&  alors  les  pièces  montent  l’une  fur  l’autre  de  plus 
en  plus  j  &  la  clavicule  perd  d’autant  de  fâ  lon¬ 
gueur  ;  ou  bien  on  relève  l’appareil  ,  on  fait  de 
nouvelles  extenfions  ,  on  applique  un  nouveau  ban¬ 
dage.  Ces  différens  mouvemens  ne  peuvent  que  dé¬ 
ranger  &  retarder  la  formation  du  cal  d  en  pro¬ 
curer  une  plus  grande  difformité. 

Si  nous  examinons  maintenant  les  moyens  que 
l’on  a  mis  en  ufage  pour  le  traitement  de  la  frac¬ 
ture  dont  nous  parlons  ,  il  ne  fera  pas  difficile  de 
s’appercevoir  qu’il  s’en  faut  de  beaucoup  qu’ils 
n’ayent  les  propriétés  que  j’ai  dites  être  requifes  dps 
un  bandage  qui  feroit  propre  k  procurer  la  réunion 
la  moins  défedueufe.  Celui  qui  a  été  le  plus  ern- 
ployé  ,  eft  le  bandage  étoilé.  II  fe  fait  en  condui- 
iant  une  bande  d’une  épaule  a  l’autre  par  derrièrj, 
de  forte  qu’elle  décrive  en  quelque  façon  un  S 
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ch’ï&Q  J  dont  les  cercles  embraflenc  les  épaules  ,  ôc 
le  croifé  eft  entre  les  omoplates.  En  faifant  ce 
bandage,  on  s’applique  à  retirer  les  épaules  en  ar¬ 
rière  J  le  plus  qu’il  ett  poffible ,  &  ori  le  propofe'  de 
les  contenir  dans  cet  état  par  fon  moyen  ;  mais  il 
eft  infuffifant  pour  affurer  cet  effet  ,  les  cercles  en 
étant  trop  larges  :  d’où  fuit  qu’ils  s’enfoncent  trop 
fur  les  épaules  ,  &  que  la  ligne  de  direftion  de  la 
puiffance  paffe  prefque  par  le  point  d’appui  :  aufli 
les  Auteurs  preicrivent-iis  que  l’on  recommande  aux 
malades  de  porter  d’eux-mêmes  les  épaules  en  arrière 
autant  qu’elles  peuvent  l’ètre  ;  chofe  impoffible  à 
exécuter  pendant  tout  le  temps  néceffàire.  Arnbroife 
Paré  ,  afin  de  leur  épargner  une  partie  de  l’effort 
néceffàire  ,  recommande  qu’on  leur  faffe  tenir  les 
mains  fur  les  hanches  ,  pofture  dans  iaquelle  la  tête 
de  l’humérus  eft  portée  en  arrière. 

Le  même  Auteur ,  fuivi  en  cela  par  plufieurs”  au¬ 
tres  ,  confeille  de  recouvrir  la  peau  d’un  médica¬ 
ment  agglutinatif,  d’appliquer  enfuite  aux  côtés  de 
l’os  des  attelles  enveloppées  dans  du  linge  imbibé 
de  ce  médicament  j  6c  par-defîùs  ces  attelles  ,  des 
compfeffès  qui  doivent  y  être  trempées  aufti.  Son 
but  étoic  d’empêcher  par-là  les  pièces  fraffurées ,  de 
décliner  à  droite  ,  à  gauche  ,  en  haut  ou  en  bas  : 
mais  ce  médicament  &  les  , parties  du  bandage  qui 
en  font  imprégnées  ,  ne  tenant  qu’à  la  peau  ,  les 
pièces  offeufes  qui  n’y  ont  qu’une  adhéfion  lâche  , 
&  flottent,  pour  ainh  dire,  librement  deffous  ,  ne 
peuvent,  en  aucune  maniéré,  en  être  gênées  dans 
leurs  mouvemens.  On  ne  peut  être  trop  étonné  que 
M,  de  la  Motte  ,  qui  ne  fit  qu’un  bandage  de 
fpica  pour  une  fràdure  de  clavicule ,  en  enjoignant 
au  malade  de  fouffrir  un  carreau  bien  mollet  fous 
le  milieu  du  dos  entre  les  deux  épaules  ,  pendant 
qu’il  feroit  couché  ,  &  lui  recommandant  d’avoir 
une  attention  particulière'  à  écarter  les  épaules  en 
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arrière ,  pendant  qu’il  feroit  levé  ;  attribue  à  l’inob- 
fervation  de  ces  préceptes ,  la  difformité  du  cal  n  ” 
arriva.  ^  ^ 

yinfuffifance  du  bandage  étoilé  pour  contenir  1 
épaules  retirées  en  arrière ,  ou  ,  ce  qui  eft  la  mém^ 
chofe,  pour  continuer  rextenfion  &  la  contre-ex^ 
tenfion  ,  a  fans  doute  fait  imaginer  une  machine 
que  l’on  trouve  décrite  dans  M.  Heifter.  C’eft  une 
croix  de  fer  dont  l’extrémité  d’en  haut  eft  troncuée 
elle  eft  conféquemment  figurée  comme  un  T  ;  a  1  ex- 
trémité'de  chacune  des  deux  branches  ,  eft  un  cer¬ 
cle  aufïi  de  fer  ou  de  cuir,  dont  l’aire  peut  s’augmen¬ 
ter  ou  diminuer  à  volonté  ,  au  moyen  de  cremail- 
leres  ou  de  boucles.  Ces  cercles  font  deftinés  à  em- 
braffer  les  épaules.  Au  bas  de  la  tige  il  y  a  un  trou 
pour  paffer  une  bande  ou  lien  fort,  avec  lequel  on 
attache  cette  tige  au  tronc  ,  en  raffujettiftant  fur 
l’épine.  Selon  que  l’on  ferre  ce  lien  plus  ou  moins 
fort,  dit  M.  Heifter  ,  les  épaules  font  plus  ou  moins 
retirées  en  arrière. 

Cette  croix,  quoique  matelaffée  ,  dévoie  caufer 
beaucoup  de  douleur  &  d’autres  accideiis ,  elle  dé¬ 
voie  même  être  infupportable  à  ceux  en  qui  la  con¬ 
vexité  de  l’épine  eft  confidérabîe.  On  voit  d’ailleurs 
que  fqn  aèlion  ne  doit  pas  avoir  beaucoup  de  foli- 
dité  ;  la  bafcule  que  la  faillie  de  Fépine  fait  faire  k 
la  tige  ,  pouvant  varier  a  chaque  inftant,  dans  cer¬ 
tains  fujets,  par  la  flexion  ou  l’extenfon  du  tronc, 
pendant  que  dans  ceux  qui  ont  l’épine  droite  & 
portent  naturellement  la  tête  en  arrière  ,  elle  ne 
devoir  pas  produire  une  grande  rétraftion  des  épau¬ 
lés  :  aufti  n’eft-elle  point  en  ufage ,  &  1^^  pratique 
y  a  fans  doute  fait  reconnoître  des  inçonveniens  qui 
ont  obligé  de  l’abandonner.  •  j  n 

On  trouve  dans  le  Traité  des  maladies  d^^  ^ 

de  M.  Petit  ,  l’addition  au  bandage  ®  ^  j 

moyen  qui  paroit  lui  procurer  les  avantages  à 
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dans  le  bandage  pour  la  fràdure  de  la  clavicule. 
Ce  moyen  eft  une  compreffe  longue  qu’on  place  fur 
la  peau  derrière  le  dos  &  d’une  épaulé  a  1  autre  , 
avant  d’appliquer  la  banoe.  Le  bandage  étant  achevé^ 
il  preferit  de  retirer  à  contre- fens  les  extrémités  de 
la  comprefle  tranfverfale.  Si  on  fait  le  bandage  tel 
que  M.  Petit  le  décrit,  on  n’ajoute  exactement  rien 
à  l’aâion  du  bandage  étoilé  ordinaire.  Si  on  veut 
que  cette  compreffe  rempliflè  les  vues  pour  lefquel- 
les  elle  eft  prelcrite  ,  il  faut  faire  faire  à  la  bande 
quelques  circonvolutions  particulières  autour  de 
chaque  épaule.  De  cette  façon  ,  en  tirant  les  ex¬ 
trémités’  de  la  comprefté  l’une  vers  l’autre  ,  on  rap¬ 
proche  puiffamment  les  deux  épaules  Tuné  de  l’au¬ 
tre  en  arrière,  &  c’eft  la  première  condition  que 
j’ai  dit  être  requife  dans  le  bandage  pour  la  frac¬ 
ture  de  la  clavicule  ;  mais  la  permanence  de  l’ac¬ 
tion  manque  à  celui' ci.  Après  la  rétraCtion  des  bouts 
de  la  comprefté  tranfverfale  ,  il  j  a  des  tours  de 
bande  très-lâches,  &  d’autres  très^ferrés  ,  &  enfin 
tout  fe  relâche  en  peu  de  temps.  Obfervons  de  plus 
que  ,  comme  les  cercles  de  Ce  bandage  s’enfoncent 
trop  fur  les  épaules  ,  la  ligne  de  direâion  de  la 
puiffance  eft  peu  éloignée  de  l’appui  ;  q^üe  par  cette 
raifon,  il  a  befoin  d’être  tfès-^fef ré  ,  que  conféquem- 
ment  il  eft  incommode,  coupe  de  excorie  la  peau, 
&  devient  à  la  fin  très- douloureux  ;  j’ai  vu  des  ma¬ 
lades  qui  avoient  mieux  aimé  laiffer  leur  frafture 
fans  fecours  ,  que  de  le  fupporter. 

Il  faut  ajouter  à  la  défeâuofité  de  ces  moyens  , 
qu’ils  fuppofent  la  néeeftité  d’un  aide  qui,  pendant, 
que  l’on  applique  ou  qu’on  lève  le  bandage  ,  tient  un 
genou  entre  les  épaules  du  malade  ,  en  les  attirant 
fortement  en  arrière  avec  fès  deux  mains.  Get  aide 
n étant  pas  le  maître-  d’employer  conftamment  le 
même  degré  de  force  ,  fait  frotter  les  pièces  l’une 
contre  l’autre  ,  &  trouble  d’autant  l’ouvrage  du  cal. 


déjà  du  temps  qu’il  a  commeocé 
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fur- tout  s’il  y  a 
à  fe  faire. 

On  ajouteroic  donc  à  l’Art  ,  en  préfentant  u 
moyen  qui  fût  exempt  des  défauts  que  je  viens  de 
remarquer.  Je  crois  qu’on  trouvera  ces  avantages 
dans  une  machine  dont  l’infulFifance  des  bandages 
ordinaires  ,  dans  le  cas  fuivanc  ,  fait  naître 
l’idée. 

J’eus,  en  1750  ,  a  traiter  un  jeune  homme  de 
vingt  ans  ,  plein  de  fanté  &  de  vigueur  ,  d’une  frac¬ 
ture  oblique  de  l'extrémité  humérale  de  la  clavicule. 
En  cet  endroit  l’os  efi  plat  &  allez  mince.  Les  ex- 
trérnités  olTeufes  fe  touchant  par  peu  de  furface,  il 
étoit  très-difficile  de  les  maintenir  dans  l’état  qui 
en  auroic  favorifé  la  prompte  réunion.  Auffi  ,  mal¬ 
gré  l’attention  que  j’eus  de  donner  au  bandage  toute 
la  folidité  polfible  ,  la  fradure  n’étoit  pas  réunie  au 
bout  de  plus  de  quarante  jours,  efpace  de  temps 
double  de  celui  que  doit  durer  la  confolidation  d’une 
fraâÛre  de  clavicule  ,  fuivant  les  idées  reçues.  Je 
frouvois  ,  k  chaque  examen,  les  pièces  olï’eufes  dé¬ 
rangées  &  montantes  l’une  fur  l’autre.  Leur  mobi¬ 
lité  étoit  fi  grande  ,  que  le  moindre  mouvement  du 
corps,  meme  celui  de  l’extrémité  inférieure  du  côte 
oppofé  ,  les  faifoit  glilTer  l’une  fur  fautre  :  obfer- 
vation  que  j’avois  faite  en  portant  ma  main  par- 
deffous  le  bandage  fur  les  pièces  offeufes  calfées. 

Voyant  ce  peu  de  fuccès  ,  &  craignant  que  le 
frottement  réitéré,  des  furfaces  de  là,  fraâ:ure  ,  en 
ôtant  les  afpérités  utiles  a  maintenir  le  contaâ:  ,n  er 
pêchât,  pour  toujours,  la  formation  du  caffi  je 
faire  deux  cercles  de  cuir  propres  à 
moignon  des  épaules.  Sur  le  tiers  à  peu-près  à  un  e 
bords  de  chacun  de  ces  cercles  ,  étoit 
pièce  de  cuir  large  d’environ  quatre  travers  de  ,  0  ^ 
fur  fîx  de  hauteur  ,  &  percée  fur  le;  bord  oppo 
&:  parallèle  de  plulieurs  millets  deftinés  ^  jecey.^ 


lem- 

fis 
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un  lacet  qui ,  en  rapprochant  les  deux  pièces  ,  oc- 
cafionnoit  la  rétraâion  des  épaules  embralTées  par 
les  cercles  ,  Ôc  les  maintenoit  dans  cet  état. 

On  apperçoit  aifénient  que  Taètion  de  ce  bandage 
devoir  être  grande  &  invariable  ;  aufli  ,  pendant  dix 
ou  douze  jours  que  le  malade  put  le  fupporter  ,  la 
confolidation  avança  beaucoup.  Son  trop  de  roideur 
&  les  excoriations  caufées  par  les  applications  pré¬ 
cédentes  ^  m’obligèrent  de  l’abandonner  &  de  finir 
la  cure  par  un  autre  moyen.  Je  pris  une  bande  , 
&  après  lui  avoir  fait  faire  trois  tours  fur  la  circon¬ 
férence  de  l’épaule  ,  je  la  coupai  &  fis  coudre  ces 
trois  tours  enfemble  ,  avec  un  fil  pafle  tout-du-long 
&  au  milieu.  Je  mis  à  chaque  épaule  un  cercle  fem- 
blable  ;  j’y  engageai  les  extrémités  de  la  comprefle 
rranfverféle,  que  je  ramenai  l’une  vers  l’autre  ,  ôc 
attachai  avec  une  épingle. 

Ce  bandage  eft  fimple,  facile  k  exécuter  ;  mais, 
quoiqu’il  foit  moins  fujet  à  fe  relâcher  que  le  ban¬ 
dage  ordinaire ,  il  fe  relâche  cependant  ôc  enta  les 
autres  inconvéniens.  Anfi  je  travaillai  à  perfedion- 
ner  ma  première  idée ,  &  je  m’arrêtai  à  la  machine 
fuivante ,  k  la  conftrudion  de  laquelle  M.  Pipelet 
fé  jeune ,  connu  par  fon  talent  pour  les  bandages 
herniaires ,  voulut  bien  fe  prêter.  (  Koye^'Pl.  XIV,  ) 

C’eft  une  efpèce  de  corfet  compofé  de  deux  pièces 
deftinées  a  être  appliquées  fur  les  omoplates  ,  & 
qui  font  unies  a  des  épaulettes.  Chacune  de  ces 
pièces  eft  faite  d’un  double  morceau  de  toile  grofle 
ôc  forte,  revêtue  de  peau  de  mouton.  Elles  ont  fix 
pouces  de  hauteur  ôç  quatre  de  large ,  (  ces  mefiires 
font  prifes  fur  un-  adulte  )  ,  enfin  elles  font  mate- 
iaffées.  Le  bord  par  lequel  elles  fe  rencontrent ,  eft 
percé  de  plufieurs  céillets  deftinés  k  recevoir  un  la¬ 
cet  ;  réunies  par  ce  bord  ^  elles  jrepréfentent  un 
quarré.,  légèrement  arrpndi  par  fon  côté  inférieur. 
:  Tome  F,  E  e  e  e 
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Les  épaulettes  font  faites  d’une  double  bande  d 
peau  de  mouton  ou  de  chamois  garnie  dans  fa 
plicature.  Elles  font  fortifiées  en  delTus  par  une  co 
roie  ,  dont  une  extrémité  eft  comprife  dans  le  bo*d 
extérieur  des  pièces.  L’autre  bout  eft  libre  &  pe  ' 
de  plufieurs  trous.  Au  lieu  de  fe  porter  fuivant  un^ 
ligne  qui  feroit  décrire  à  l’épaulette  un  cercle  réguf 
lier  J  il  fe  tourne  fur  la  portion  de  corfet  dans  une 
diredion  qui  va  de  l’angle  poftérieur  de  raiffelU 
vers  la  nuque.  Sur  cette  même  portion  de  cotfet 
&  près  de  l’angle  eft  une  boucle  dans  laquelle  s’en¬ 
gage  la  courroie.  Par  ce  moyen  on  peut  augmen¬ 
ter  ou  diminuer,  fuivant  les  différentes  groffeurs 
l’aire  de  l’épaulette.  ' 

Le  bandage  ,  tel  que  je  viens  de  le  décrire 
pourroit  fuffire ,  du  moins  dans  bien  des  cas  ;  on 
rendra,  fon  aèlion  encore  plus  exaâe  ,  plus  fûre  & 
d’une  utilité  plus  étendue ,  en  y  joignant  des  man¬ 
ches  capables  d’embrafîér  la  moitié  de  la  longueur 
du  bras.  Elles  font  faites  chacune  d’un  morceau  de 
cuir  paffé,  préférable  à  de  la  futaine  op  autre  étoffe, 
parce  qu’il  eft  moins  fujet  a  s’écha.ufFer  &  ne  fait 
point  de  plis.  Elles  font  coufues  aux  épaulettes  de¬ 
puis  le  point  qui  répond  à  l’angle  antérieur  de 
faiffelle  ,  jufqu’à  celui  qui  touche  l’angle  pofté- 
rieur.  Ce  qui  fait  le  complément  du  côté  de  l’aif- 
felle,  eft  libre  &  échancré,  pour  s’ajufter  à  la  fi¬ 
gure  de  la  partie.  Leurs  bords  fe  rencontrent  a  la 
partie  antérieure  &  un  peu  interne  du  bras,&  font 
percés  ;  le  bord  antérieur  d’un  rang  d’œillets  ,  &  le 
poftéfieur  de  deux.  Il  eft  néceffaire  de  les  lacer 
d’une  maniéré  lâche  ,  autrement  elles  deviennent 
très-incommodes.  r  •  ‘1 

D’après  la  defcription  qui  vient  d’être  faite  ,  i 
eft  facile  de  juger ,  que  le  corfet  fuffit 
faire  l’extehfion  &  la  contre  -  extenfion  ,  & 
plus  de  fûfeté  &  de  gradation  qu’un  aide  qui  po 
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avec  un  genou  l’épine  en  devant ,  en  meme-temps 
qu’il  retire  en  arrière  les  épaules  avec  fes  mains , 
&  qui  n’eft  point  fur  du  degré  de  force  qu’il  y  em¬ 
ploie. 

'1^ .  Que  cette  machine  conferye  conftamment  îe 
degré  de  force  employé  d’abord,  &  au  moyen  du¬ 
quel  les  pièces  ofTeufes  ont  été  ramenées  au  niveau" 
de  qu’on  peut  facüement  ,  avec  une  gradation  dé-_ 
terminée,  augmenter  ou  diminuer  ce  degré  de  force, 
en  ferrant  ou  defferrant  le  lacet  \  que  conféquem- 
ment  on  évite  les  inconvéniens  attachés  à  la  nécef- 
fité  de  lever  l’appareil  ordinaire,  le  bandage  pou¬ 
vant  relier  en  place  pendant  tous  le  temps  de  la 
cure. 

‘3^’.  Que  les  épaulettes  préfentant  une  furface 
matelalîée  ,  &  qui  conferve  fa  largeur  ,  on  n’aura 
pas  à  craindre  ,  au  moins  autant,  les  excoriations 
&  autres  incommodités  caufées  par  les  bandages 
ordinaires  ,  qui  étant  faits  avec  une  bande  de  lin¬ 
ge ,  fe  roulent  en  corde  ,  quelque  précaution  que 
l’on  prenne ,  &  font  des  traces  profondes  dans  la 
peau  lorfqu’ils  font,  ferrés  ,  autant  que  cela  eli  né- - 
cefl'aire  ,  pour  que  les  pièces,  fur-tout  d’une  frac¬ 
ture  oblique  ,  foient  contenues  &  ne  montent  point 
l’une  fur  l’autre. 

4°.  Que  le  détour  du  bout  libre  de  la  courroie, 
qui  fait  la  force  de  l’épaulette ,  l’empêchera  de  por¬ 
ter  autant  que  les  cercles  des  bandages  ordinaires 
fur  le  cordon  des  vaiffeaux. 

<5^.  Que  l’aire  des  épaulettes  ,  pouvant  être  tenue 
invariablement  à  un  diamètre  convenable  cette  - 
firudure  &  l’ufage  des  manches  les  empêche  de 
s’avancer  trop  fur  les  épaules  &  d’enfoncer  l’ex-, 
trémité  humérale  de  la  clavicule  ,  inconvénient 
des  appareils  ordinaires  ;  que  l’on  fixe  ainfi  l’adion 
du  bandage  au  lieu  où  elle  doit  s’exercer ,  c’eft-à- 
dire  au  moignon  de  l’épaule,  &  qu’enfin  ona,  par 

E  e  e  e  ij 
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cela  même  ,  béfoin  d’un  moindre  degré  de  fore 
La  raifon  de  cette  derniere  affertion  eft  que  Ÿq' 
doit  confidérer  le  corfet  que  je  ptopofe  cotunT 
agiffant  à  la  maniéré  des  mufcîes  /  c’eft-à-dij-g  ^ 
le  raccourciffement  de  fon  milieu.  On  connoîteet 
axiome  par  lequel  on  fuppute  la  différence  des  forces 
de  ces  organes.  Plus  la  ligne  de  dircBion  de  la 
puijfance  eji  éloignée  de  P  appui  ,  moins  la  puiffance 
a  befoin  de  forces  pour  Jiirmonter  la,  réjîjlance  ,  ^ 
vice  versL  En  faifant  l’application  de  ce  prinkpe 
au  corfet  décrit  ci-deffus  ,  on  verra  qu’un  de  tes 
avantages  eft  de  produire  l’effet  déliré  avec  un  moin¬ 
dre  degré  de  conftriftion  ,  les  épaulettes  pouvant 
être  arrêtées  à  l’extrémité  des  épaules,  &  par  cette 
raifon  la  ligne  ,  fuivant  laquelle  agit  la  puiffance  , 
fe  trouvant  éloignée  autant  qu’elle  peut  l’être  de 
l’appui  ,  lequel  eft  en  ce  cas  k  la  partie  poftérieure 
&  un  peu  moyenne  des  côtes  fupérieures  fur  lef- 
quelles  fe  meut  l’omoplate. 

Tous  les  avantages  que  j’ai  décrits  ci-deffus  , 
ont  été  reconnus  par  l’expérience  ,  plufieurs  de  mes 
Confrères  ayant  mis  le  corfet  en  ufage.  La  prati¬ 
que  a  fait  reconnoître  qu’il  étoit  fujet  à  remonter 
vers  la  nuque  ;  cet  inconvénient  a  été  facilement 
corrigé  par  l’addition  d’une  ou  deux  courroies  at¬ 
tachées  d’une  part  aux  deux  parties  du  corfet,  & 
de  l’autre  à  la  ceinture  d’un  caleçon  que  Ton  porte 
jour  &  nuit. 

6°.  Ce  que  je  viens  de  dire  fur  Futiliré  du  ban¬ 
dage  ,  pour  la  frafture  de  la  clavicule  ,  peut  être 
appliqué  à  la  luxation  de  cet  os.  Je  l’ai  enayé^  ^ec 
M.  de  la  Faye  fur  une  luxation  de  rextrémite^fter* 
nale,  luxation  qui,  comme  on  fçait  ,  eft  extrême¬ 
ment  difficile  k  contenir  ,  parce  qu’en  ce  cas  es 
iigamens  font  rompus  ,  &  que  la  tête  de  la  clavicu  e 
excédant  en  groffenr  la  cavité  du 
reçoit ,  la  configuration  de  l’articulation  ne  Jert  pas 
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à  contenir  la  luxation  réduite.  Ainli  ce  cas  fe  rap¬ 
porte  à  celui  de  la  fraâure  de  la  clavicule  ,  relati¬ 
vement  à  la  nécefïité  de  continuer  l’extenlion  &  la 
contre-extenfion.  La  luxation  fe  réduifit  par  la  feule 
aâion  du  bandage.  Je  ne  pus  en  fuivre  le  fuccès  , 
parce  que  la  malade,  âgée  de  quatre-vingt- fîx  ans, 
crut  qu’à  cet  âge  la  guérifon  d’une  femblable  ma¬ 
ladie  ne  valoit  pas  la  peine  de  fe  gêner. 

Il  faut,  lorfque  le  bandage  eft  placé,  arrêter  par 
des  moyens  appropriés  ,  le  coude  du  côté  où  eft  la 
frafture  ,  en  devant.  Par-là  on  fera  faire  une  efpèce 
de  bafcule  à  la  tête  de  l'humérus  qui  fera  portée 
en  arrière  ,  &  qui  favorifera  rextenfion. 

Il  eft  inutile  de  dire  que  le  corfet  fuppofe,  com¬ 
me  le  bandage  ordinaire,  la  néceflité  d’un  fécond 
appareil  propre  à  un  panfement  topique  &  particu¬ 
lier  à  chaque  efpèce  de  frafture.  Je  ferai  peu  de 
réflexions  fur  ce  fécond  bandage.  Outre  les  tam¬ 
pons  de  charpie  ,  ou  les  compreftes  en  forme  de 
fanons  dont  les  Auteurs  prefcrivent  l’application  au- 
deffus  &  au  -  defîbus  de  la  fraâure ,  ils  confeil- 
lent  encore  celle  de  deux  compreftes  en  croix  fur 
le  lieu  même  de  la  frafture  ,  par-deftiis  une  au¬ 
tre  eomprefîe  quarrée.  Il  faut  obferver  que  dans 
les  cas  où  les  pièces  tendent  à  s’enfoncer,  ce  fymp- 
tôrne  ne  pourroit  qu’être  augmenté  par  l’obfervation 
du  précepte  ,  &  qu’on  ne  doit  s’y  conformer  que 
quand  la  faillie  des  pièces  fradurées  eft  afîez  forte 
pour  qu’il  foit  nécelTaire  de  la  réprimer  ,  ce  qui  ar¬ 
rive  quelquefois.  J’ai  vu  chez  M,  l^acher  un  jeune 
homme  dans  lequel  cette  faillie  étoit  fi  confidéra»- 
Me  &  fi  conftante  ,  qu’il  fut  obligé  de  fe  fervir  , 
pour  la  réprimer  ,  d’une  pelotte  à  peu-près  fembla¬ 
ble  à  celle' «d’un  brayer.  Elle  étoit  portée .  fur  une 
ftge  dont  l’extrémité  étoit  fixée  a  î’aiftelle  du  côté 
oppofé. 

Je  ne  dois  pas  diflimuler  qu’après  avoir  mis  en 


^^0  Bandage 

ufage  le  premier  bandage  qui  eft  le  germe  du  fe 
cond ,  je  lus  dans  le  Traité  des  maladies  des  Os'* 
par  M.  Duverney,  à  l’article  de  la  fraâure  de 
clavicule  ,  ce  qui  fuit  :  w  D’autres  fe  fervent  de 
w  deux  épaulieres  de  cuir  qu’on  joint  par  le  mov'e 
D  d’une  courroye^  qu’on  palTe  dans  les  deux  épau- 
nles  &  que  l’on  ferre  autant  qu’il  eft  nécefîairê 
»  pour  tenir  les  épaules  en  arrière  «.  - 

Il  importe  peu  au  progrès  de  l’art  qu’il  foit  affir¬ 
mé  que  je  nai  point  pris  dans  ces  paroles  l’idée 
du  bandage  dont  j’ai  donné  la  .defcription  :  d’ail¬ 
leurs  ,  quand  cela  feroit  ,  j’aurois  étendu  cette  idée 
&  perfeftionné  le  moyen.  Le  bandage  de  M.  Du¬ 
verney  tel  qu’il  le  décrit,  ou  doit  avoir  peu  d’effet, 
parce  que  l’aire  des  épaulières  étant  d‘une  grandeur 
indéterminée ,  elles  s’enfoncent  trop  ayant  fur  les 
épaules  ;  ou  s’il  a  un  effet ,  il  eft  trop  ferré  &  caufe 
aux  malades  autant  d’incommodités  que  les  ban¬ 
dages  ordinaires  ,  dont  il  ne  différé  point  par  fa  ma¬ 
niéré  d’agir.  D’ailleurs,  ce  n’eft  que  par  addition 
qu’il  parle  de  ce  moyen  ;  celui  qu’il  confeille  & 
décrit  eftie  bandage  étoilé. 

M.  le  Grand  ,  Chirurgien  a  Arles  ,  communiqua 
k  l’Académie,  en  même-temps  que  moi,  un  ban¬ 
dage  qui  lui  avoit  étéTuggéré  par  l’infuffifance  des 
moyens  ufités.  Il  eft  fait  dé  deux  anfes  de  cuir  qui 
fe  joignent  par  derrière  au  moyen  de  boutons  de 
fer  ,  reçus  dans  des  trous.  Ce  bandage  a  l’incon¬ 
vénient  des.  bandages  ordinaires  &  des  épaulières 
dont  parle  M.  Duverney,  en  ce  que  l’aire  des  an¬ 
fes  eft  indéterminée  :  d’ailleurs ,  les  boutons  de  ht 
pouvant  fe  dégager  trop  facilement  des  trt^s  qui 
les  reçoivent,  il  n’a  pas  toute  la  folidité  défirabe. 
l’Auteur,  lui-même,  en  paroît  perfüadé  ,.puifq^ui  ne 
l’emploie  que  comme  auxiliaire  &  par-deffus  le  ban 
dage  ordinaire.  Enfin  ,  on  n’a  pas  une  échelle  ce 
gradation  auffi  divifée.  , 
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Depuis  que  j’ai  lu  ce  Mémoire  a  la  Seaftce  publi¬ 
que  de  ly^i  5  l’émulation  a  fait  naître  differens  ef- 
fais  fur  cette  matière.  M.  Jauberthou  ,  qui  ^  dit 
avx)ir  eu  connoiiîànce  de  mon  travail ,  a  propofe  un 
bandage  qui  düFere  de  celui  de  M.  le  Grand  (  au¬ 
quel  M.  Jauberthou  difpute  la  priorité  )  ,  en  ce 
qu’il  fe  fert  d’une  boucle  pour  retirer  en  arrière  les 
deux  épaulières  qui  font  de  futaine  :  ce  moyen  a 
le  vice  radical  dont  j’ai  déjà  parlé  plufieurs  fois. 

D’un  autre  côté  ,  la  boucle  a  l’inconvénient  de 
comprimer  la  peau  ,  &  même  de  fe  contourner. 
L’Auteur  ,  pour  y  obvier ,  met  par-deffous  un  couf- 
finet  qui  ,  pouvant  fe  déranger  facilement  ,  ne 
remplit  pas  fon  üfage  d’une  maniéré  bien  fûre. 

On  pourroit  ,  pour  le  bandage  que  j’ai  propofé, 
fubftituer  des  boucles  au  lacet  que  j’emploie  ;  ce¬ 
pendant  ce  moyen  ne  feroit  pas  fans  incônvéniens , 
qui ,  quelque  peu  eonfidérables  qu’ils  foient ,  m’ont 
cependant  fait  donner  la  préférence  au  lacet. 

Lorfqu’on  veut  deflèrrer  la  boucle  ,  on  ferre  un 
peu  plus  pouf  relâcher  enfuite  .  ce  qui  donne  quel¬ 
que  mouvement  aux  pièces  fradurées  :  2^.  la  cour¬ 
roie  peut  échapper  de  la  main  ,  6c  iLen  réfulteroit 
un  ébranlement  confidérable.  Cet  inconvénient  ne 
peut  avoir  lieu  quand  on  fe  fert  du  lacet. 

Depuis  M.  Jauberthou  ,  M.  Robin  ,  Maître  en 
Chirurgie  à  Reims  ,  M.  la  Moulere  ,  Maître  etf 
Chirurgie  à  Sainte  -  Colombe  ,  près  d’Agen ,  &  M. 
Enjourbaut  ,  Maître  en  Chirurgie  a  Avranches  ,  ont- 
communiqué  le  premier  en  lyéé ,  le  fécond  en  1768, 
le  troifième  en  1770 ,  leurs  idées  fur  le  même  fujet. 
Elles  fe  rapportent  toutes  à  celles  que  j’ai  déduites 
dans  mon  Mémoire. 
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MÉMOIRE 

SUR  les  Anus  contre  -  nature» 

Far  M.  S  A  B  a  t  i  e  a. 

Lorsqu’il  furvient  étranglement  k  une  hernie 
<3ans  laquelle  l’inteftin  eft  fimplement  pincé  ,  & 
que  cet  accident  a  été  inconnu  ,  ou  que  n’ayant 
pu  être  diffipé  par  les  moyens  ordinaires  ,  l’opéra¬ 
tion  qu’il  exige  n’a  pas  été  pratiquée  k  temps  ,  la 
partie  déplacée  tombe  en  pourriture  ,  les  matières 
recales  s’en  échappent  ;  il  fe  fait  une  infiltration 
putride  dans  le  tiffu  cellulaire  &  au- deflous  des 
tégumens  voifins  ,  &  la  gangrène  s’empare  de  la 
tumeur  ,  de  l’intérieur  k  l’extérieur.  Il  s’établit  bien¬ 
tôt  k  travers  les  parties  corrompues  une  ou  plufieurs 
ouvertures  par  où  les  matières  s’écoulent ,  jufqu’k 
ce  que  la  féparation  des  efcarres  leur  laifie  une  if- 
fue  plus  libre.  Mais  fi  le  malade  eft  enfin  opéré , 
quoique  tardivement ,  fes  excrémens  fortent  par  la 
plaie  5  &  le  canal  inteftinal  fè  dégorge  avec  plus 
de  facilité.  Dans  l’un  &  l’autre  cas  ,  la  fource  des 
excrémens  ne  tarit  qu’autant  que  la  perte  de  fub- 
flance  que  l’inteftin  a  fouftèrt  -  eft  médiocre  ,  éc 
qu’elle  n’a  pas  donné  lieu  a  un  rétreciffement  trop 
confidérable  ■au-defirous  de  l’endroit  malade  ;  car 
lorfqu’il  a  été  entamé  profondément  par  la  pour¬ 
riture,  &  que  la  cicatrice  qui  fuccède  k  la  chute 
des  parties  altérées  a  beaucoup  diminué  de  leur  ca¬ 
libre,  les  matières  qui  trouvent  moins  de  raciiite  a 
continuer  leur  route  par  le  canal  inteftinal  ,  q^^ 
pafîèr  par  la  plaie,  s’y  portent  en  entier  ?  &  u  sy 
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établit  un  anus  contre- nature  par  ou  elles  ne  cef- 
fent  de  couler  pendant  toute  la  vie. 

Cela  arrive  auffi  quelquefois  à  la  fuite  des  plaies  pé¬ 
nétrantes  au  bas- ventre,  avec  léfîon  confîdérable  aux 
inteûins.  L’inflammation  qui  accompagne  toujours 
ces  fortes  de  plaies  ,  donne  lieu  à  des  adhérences 
falutaires  entre  les  bords  de  l’inteftin  divifé,  &  ceux 
de  l’ouverture  du  péritoine  &  des  mufcles  ;  ce-  qui 
empêche  les  matières  de  tomber  dans  le  ventre.  La 
fituation  fixe  &  permanente  des  gros  inteflins  rend 
les  plaies  qui  y  arrivent  beaucoup  plus  fufceptibles 
de  cette  terminaifon  heureufe  à  quelques  égards , 
que  celles  des  inteflins  grêles.  On  a  vu  néanmoins 
des  anus  contre -nature  Le  former  à  la  fuite  de  ces 
dernieres.  Fernel  dit  avoir  connu  un  homme  qui 
depuis  quinze  ans  rendoit  tous  fes  excrémens  par 
une  plaie  du  ventre  ,  dans  laquelle  un  des  inteflins 
grêles  avoir  été  ouvert.  Gafpard  Bauhin  rapporte 
un  exemple  femblable.  Un  Paifan  ,  qui  avoit  lubi 
l’opération  du  Bubonocèle ,  fut  attaqué  ,  deux  ans 
après,  d’une  hernie  du  même  côté  ,  laquelle  ne  fe 
porta  pas  vers  les  bôurfes  comme  la  première  , 
mais  refla  près  de  l’aine  ;  le  volume  de  cette  tumeur 
devint  fi  confidérable  ,  que  le  malade  fut  hors  d’é¬ 
tat  de  travailler  ,  &  qu’il  Le  trouva  réduit  à  man- 
dier  :  le  froid  qu’il  éprouva  pendant  l’hiver  de  158^, 
&  le  frottement  que  fes  habits  grofîiers  &  mal¬ 
propres  faifoient  fur  la  partie  ,  la  firent  tomber  en 
gangrène.  Bauhin  ,  appelle  à  fon  fecours ,  crut  qu’il 
étoit  indifpenfable  de  l’opérer  une  fécondé  fois. 
Après  l’ouverture  du  lac  herniaire  &  celle  de  l’an¬ 
neau  ,  on  renta  inutilement  de  faire  rentrer  la  por¬ 
tion  inteflinale  déplacée  ;  il  fallut  détruire  les  ad¬ 
hérences  qu’elle  avoit  contraflées  avec  l’épiploon  & 
avec  le  fac  :  l’inteftin  ,  qui  étoit  un  des  grêles ,  fut 
ouvert  malheureufement  dans  cette  opération  ,  on 
y  fit  une  future  avant  de  le  réduire  ;  néanmoins 
Tom,  F.  F  f  f  f 
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les  excremens  fortirent  par  la  plaie  extérieure 
continuèrent  toujours  de  s’écouler  par  cette  voie*  ^ 
Les  anus  contre- nature  fe  forment  aux  hernies 
avec  pngrène  ,  -dans  les  circonftances  ci-de^^ 
énoncées  ,  fuivant  le  vœu  de  la  Nature.  On  ne 
.pourroit  fupprimer  le  cours  des  matières  qui 
portent  au -dehors  qu’en  affujettiffant  le  malade  à 
une  diète  rigoureufe  :  naais  comme  cette  conduite 
n’auroit  d’autre  effet  que  de  diminuer  la  quantité 
des  excremens  *,  fi  l’on  réuffiflbit  par  ce  moyen  à 
cicatrifer  la  plaie,  que  la  Nature  tend  à  conferyer 
fuffifamment  ouverte  ,  le  malade  refteroit  fujet  à 
des  coliques  habituelles  qui  lui  rendroient  la  vie 
infupportable  ,  &  qui  le  mettroient  dans  un  danger 
plus  ou  moins  prochain  de  périr  ,  par  la  crevalTe 
du  canal  inteftinab  Loin  donc  de  diminuer  la  quan¬ 
tité  des  alimens  ,  il  faut  fatisfaire  au  befoin  que  le 
malade  a  de  manger  ,  fi  d’ailleurs  fon  état  le  lui 
permet  ;  &  tâcher  par  une  tente  de  grofîéur  mé¬ 
diocre  ,  inti'oduite  dans  rouverture  par  où  fortent 
les  matières  ,  &  renouvellée  a  chaque  panfement, 
de  conferver  cette  ouverture  afîez  grande  pour  que 
les  excrémens  puifTenc  y  paffer  avec  facilité.  11  n’en 
eft  pas  de  même  lorfque  les  anus  contre-nature  s’é- 
cabliflent  à  la  fuite  de  plaies  aux  inteftins.  Si  on 
étoîC  à  portée  de  donner  du  fécours  aux  bleffés  avant 
que  ces  anus  fufîént  entièrement  formés  ,  il  ferme 
fouvent  pofîible  de  les  prévenir.  L’attention  de  ceux 
qui  nous  ont  précédés  fe  bornoic  à  faire  enforte 
d’obtenir  la  confôîidation  de  la  plaie  à  l’aide  des 
futures  ,  &  d’un  régime  fort  févère  ;  ils  n’ont  pas 
apperçu  qu’il  étoitvmoins  queftion  ici  de  rappro¬ 
cher  les  bords  de  finteftin  ,  ôc  de  diminuer  la  quan¬ 
tité  des  matières  qui  y  abordent  ,  que  de  ramener 
ces  matières  k  leur  route  naturelle,  &  de  les 
miner  à  paflèr  par  le  rectum.  Les  lavemens  & 
minoratife  font  très-propres  à  remplir  cette  JR  ^ 
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non  ;  &  il  faudroit  y  avoir  recours  aulîi-tôt  que  les 
premiers  accidens  feroient  diffipés.  En  agiffant  ainii, 
i’on  s’oppoferoit  au  rétreciffement  du  canal  intefti- 
nal ,  &  on  pourroic  le  rétablir  dans  l’exercice  de  fes 
fondions. 

S’il  eft  des  circonftances  où  le  Chirurgien  doit 
employer  tous  fes  foins  à  conferver  une  ouverture 
par  laquelle  les  matières  inteftinales  puifîent  s’écou¬ 
ler  ,  il  en  eft ,  où  il  ne  doit  rien  négliger  pour  ob¬ 
tenir  une  confolidation  parfaite.  Les  unes  &  les  au¬ 
tres  font  indiquées  dans  le  Mémoire  fur  la  Cure  des 
Hernies^  avec  gangrène  ,  publié  dans  le  troifièmc 
Tome  des  Mémoires  de  l’Académie  ,  par  M.  Louis. 
Il  eft  d’autant  plus  nécefîaire  d’être  attentif  aux  li¬ 
gnes  qu’elles  préfentent  ,  &  de  prendre  ces  lignes 
pour  règle  de  conduite  ;  que  d’une  part  ,  il  fe- 
roit  affreux  de  s’être  laiffé  abufer  par  les  apparences 
d’une  faufl'e  guéri fon  ,  fi  dans  la  fuite  le  malade 
venoit  à  relTentir  des  indifpofitions  relatives  au  ré- 
treciffement  du  canal  inteftinal  ;  &  que  de  l’autre  , 
il  feroit  très- défagréabîe  de  penfer  qu’il  auroit  pu 
guérir  fans  refter  expofé  à  l’inconvénient  d’un  anus 
contre  -  nature ,  &  aux  accidens  dont  cette  incom¬ 
modité  peut  être  fuivie. 

En  effet  ,  quoique  les  hommes  ainfi  que  les  ani¬ 
maux  foient  affujettis  à  la  néceftité  de  rendre  leurs 
excrémens  ,  &  que  le  lieu  par  où  cette  évacuation 
fe  fait  foit  afléz  indifférent  en  lui-même  ,  les  anus 
contre- nature  n’en  font  pas  moins  une  infirmité 
fâcheufe  &  rebutante.  Il  eft  vrai  que  les  matières 
qui  en  fortent  n’ayant  pas  long  -  temps  féjourné 
dans  les  inteftins  ,  n’ont  pas  la  fétidité  de  celles 
que  l’on  rend  par  les  voies  ordinaires  ;  mais  aufii 
comme  l’ouverture  qui  leur  donne  iffue  n’a  point 
la  même  organifation  que  l’extrémité  inférieure  du 
reâum  ,  &  qu’elle  manque  fur-tout  d’un  fphincler 
qui  fe  contraàe  &  fe  relâche  fuivant  le  befoin  ,  ces 
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matières  fortent  continuellement  fans  que  les  ma¬ 
lades  en  foient  avertis.  Quelques-uns  ,  fur  le  grand 
nombre  de  ceux  dont  on  nous  a  confervé  l’hiftoire 
ont  pu  faire  ufage  d’une  boîte  de  métal  ,  dans  la¬ 
quelle  leurs  excrémens  étoient  reçus.  Schenckius 
rapporte  ,  d’après  les  Obfervations  d’Ifaac  Meifch- 
nerus  ,  qu’un  Officier  blefle  au  ventre ,  rendoit  les 
liens  dans  un  vaifleau  fait  exprès.  Dionis  fait  men¬ 
tion  d’un  cas  femblable.  n  Ce  qui  eft  arrivé  à  un 
Soldat  invalide  ,  dit  cet  Auteur  célèbre  ,  eft  trop 
lingulier  pour  tenir  lieu  d’exemple  dans  la  Pratique, 
puifque  c’eft  la  Nature  feule  qui  l’a  guéri  ;  elle 
s’eft  fait  elle-même  un  égoûc  par  la  plaie  du  ven¬ 
tre.  L’inteftins’y  eft  attaché  ;  il  vuide  tous  les  jours 
par  cette  ouverture  fes  excrémens  qui  fortent  invo¬ 
lontairement  ,  ce  qui  roblige  de  porter  à  cet  en¬ 
droit  une  boîte  de  fer-blanc  pour  les  recevoir.  « 
M.  Mofeati  ,  Affocié  étranger  de  l’Académie  ,  a 
auffi  communiqué  l’Obfervaiion  d’un  bleffé  chez, 
qui  il  s’eft  formé  un  anus  contre- nature  à  la, fuite 
d’une  plaie  au  ventre  ,  fituée  au-deffous  de  la  ré¬ 
gion  hypocondriaque  droite  ,  &  dont  les  excrémens 
tombent  dans  une  boîte  de  fer-blanc  ,  retenue  par 
une  ceinture.  Ce  Chirurgien  remarque  avec  rai- 
fon  ,  comme  une  circonft'ance  fort  extraordinaire 
de  cette  plaie  ,  qu’on  ait  pu  y  placer  k  demeure 
une  cannule  de  plomb  ,  a  laquelle  s’ajufte  la  boite 
de  fer-blanc.  Mais  la  fttuation  des  plaies  qui  peu¬ 
vent  laiffer  après  elles  un  anus  contre-nature,  iera- 
t-elle  toujours  affez  favorable  pour  que  les  matières 
qui  s’en  écoulent ,  puffent  être  reçues  dans  un  vail- 
fèau  approprié  à  la  figure  de  k  plaie  ?  preuion 
que  les  bords  de  ces  vaiffeaux  doivent  exercer  lue 
ceux  de  l’ouverture  ,  ne  peut- elle  pas  devenir  nui- 
fible  à  la  longue  ?  Enfin  ce  vaifleau^  quoique  con¬ 
tenu  d’une  maniéré  convenable  ,  ne  peut-il  pas  va¬ 
rier  dans  fa  pofition  ,  &  permettre  aux  excremeas 
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dé  fe  répandre  dans  les  vêternêns  du  malade  ? 

La  mal-proprecé  n’eft  pas  le  feul  inconvénient  des 
anus  contre-nature.  On  a  vu  des  perfonnes  que  cette 
incommodité  a  jettées  dans  l’épuifement  ,  &  qu’elle 
a  enfin  fait  périr.  M.  Hoin  en  cite  un  exemple 
dans  fon  Eflai  fur  les  Hernies  ,  imprimé  en  1768. 
M.  Le  Blanc  ,  éditeur  de  cet  Ouvrage  ,  en  ajoute 
un  autre,  v  Une  Fille,  âgée  de  quarante  ans  >  dit- 
il,  ayant  une  hernie  crurale  avec  étranglement  ;  on 
prit  cette  tumeur  pour  un  abfcès  ,  &  on  l’ouvrit  ; 
mais  il  n’en  fortit  que  des  matières  ftercorâles ,  êc 
il  refta  un  anus  artificiel.  Quelque  temps  après  ,  il 
s’échappa  par  cet  anus  une  portion  d’inteftin  ren- 
verfée  ,  de  la  longueur  de  fept  a  huit  pouces.  Ce  fur 
dans  ce  temps  qu'on  tranfporta  la  malade  à  l’Hôtel- 
Dieu  d’Orléans.  L’épuifement  dans  lequel  cette  per- 
fonne  tomba  par  rapport  à  la  grande  quantité  de 
matières  qui  s’échappoient  par  fa  fiftule  ,  la  con- 
duifît  au  tombeau.  «  Cela  n’a  rien  quiLurprenne  : 
les  alimens  dont  nous  ufons  doivent  féjourner  um 
certain  temps  dans  le  canal  des  inteftins  ,  foit  pour 
y  être  fournis  aux  forces  digeflives  ,  foit  afin  que 
le  chyle  qu’ils  fourniffent  puifTe  être  pompé  en  fuf- 
fifante  quantité  par  les  vaiîTeaux  laftés  &  lympha¬ 
tiques  ,  répandus  fur  toute  l’étendue  de  ce  canal.* 
Si  la  gangrène  furvenue  k  l’occafion  d’une  hernie , 
fi  une  plaie  détruifent  la  continuité  des  inteftins 
&  que  par  l’enchaînement  des  circonftances  expo- 
fées  au  commencement  de  ce  Mémoire  ,  les  matiè¬ 
res  qu’ils  contiennent  en  fortent  continuellement , 
avant  que  dy  avoir  fubi  les  changemens  néceflaires, 
&  fur- tout  avant  d’avoir  donné  ce  qu’elles  ont  de 
parties  vraiment  nutritives  ,  le  fujet  ne  fera  pas 
nourri  comme  à  l’ordinaire  &  perdra  peu -a- peu 
de  fes  forces. 

Il  faut  cependant  convenir  que  lorfque  l’ouver- 
türe  qui  s’établit  pour  l’évacuation  des  excrémens  5, 
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n’intéreffe  que  les  dernieres  circonvolutions  de  i’* 
léutn ,  ou  J  ce  qui  eft  plus  fréquent  ,  a  la  fuite  des 
plaies  du  canal  inreftinal  3  lorfque  cette  ouverture 
été  faite  aux  gros  inceftins  ,  le  danger  auquel  le 
malade  fe  trouve  expofé  ,  k  cet  égard  ,  fe  réduit  k 
bien  peu  de  chofe.  Audi  ne  trouve -t-np  chez  les 
Obfervaceurs  aucun  fait  de  ce  genre  dont  la  termi- 
naifpn  ait  été  funefte  ,  comme  dans  ceux  qu’indi¬ 
quent  MM.  Hoin  &  Le  Blanc.  Piudeura  ,  au  con¬ 
traire  ,  attellent  que  les  malades  auxquels  ils  ont 
vu  des  anus  contre-nature  ,  dtoient  fains  &  b'-en 
portails.  Un  Capitaine  de  Fribourg  en  Brifgaw, 
dont  les  excrémens  fortoient  depuis  long-temps  par 
une  ouverture  qui  lui  étoit  reliée  au  ventre  à  la 
fuite  d’une  plaie  ,  jouilfak  de  la  plus  parfaite  fauté. 
Félix  Plater  qui  rapporte  ce  fait  ,  y  en  joint  un 
autre  de  la  même  efpëcé.  ;  w  II  furvint  ,  dit-il  ,  k 
une  femme  enceinte  un  tubercule  de  la  groffeur 
d’une  noix  ,  k  la  partie  gauche  du  ventre  ,  allez 
près  de  l’ombilic  ;  ce  tubercule  dégénéra  en  un 
abfcès  qui  rendit  du  pus  &  par  lequel  les  excré¬ 
mens  fortirent  enfuite  :  la  malade  n’en  fut  pas  au¬ 
trement  incommodée.  Elle  accoucha  fans  aceidens, 
&  les  matières  ftercorales  continuèrent  depuis  a 
palTer  entièrement  par  la  fiftule  du  ventre  il  fal- 
loit  que  la  malade  fe  comprimât  pour  déterrniner 
l’expLilfion  des  matières,  a  On  voit  parmi  les 
Obfervations  fatro- Chirurgicales  de  Covillard^  un 
exemple  plus  décilff  encore  du  bon  état  dans  lequel 
on  peut  refter  avec  un  anus  contre- nature.  Cet 
.Auteur  dit  qu’un  jeune  homme  de  vingt- cinq  ans , 
qui  depuis  dix  années  en  portoit  un  k  la  fuite  dune 
hernie  avec  gangrène  ,  étoic  gras  ,  refait  &  quarre, 
&  qu’il  vacquoit  k  fes  affaires  ordinaires.  Ce  wit 
auffi  été  employé  par  M.  Louis,  &  les  expre 
de  Covillard  lui  ont  paru  fi  énergiques  ^ 
tranfcrires  ,  comme  je  viens  de  le  faire  ,  faos  y 
changer. 
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On  a  pu  remarquer  dans  l’Obiervation  que  j  ai 
rapportée ,  il  n’y  a  qu’un  moment  ,  d’après  M.  Le 
Blanc  ,  qu’une  portion  renverfée  d’inteftin  ,  lon¬ 
gue  de  fepc  à  huit  pouces  ,  étoit  fortie  de  l’anus  con¬ 
tre-nature.  Cet  accident  ,  dont  peu  de  Praticiens 
ont  parlé  ,  efl:  un  des  plus  fâcheux  auxquels  foient 
expofés  ceux  qui  rendent  leurs  excrémens  par  une 
ouverture  fiftuleufe  au  ventre.  Il  y  a  déjà  quelques 
années  que  j’ai  eu  occafion  de  l’obferver  ,  pour  la 
première  fois,  fur  un  jeune  homme  dont  l’anus  con¬ 
tre  nature,  fitué  à  la  partie  antérieure  &;  moyenne 
de  l’hypocondre  gauche  ,  préfentoic  une  ouverture 
ronde,  &  d’un  grand  pouce  de  diamètre  ;  une  pro¬ 
tubérance  du  volume  du  poing  ,  mollalTe  6c  rou¬ 
geâtre  ,  qu’il  portoit  en  cet  endroit  ,  excita  mon  at¬ 
tention.  Cette  tumeur  nailToit  du  dedans  de  l’ou¬ 
verture  même  ;  elle  étoit  fiirmontée  de  plufieurs 
tubercules  un  peu  plus  gros  que  des  grains  de  chen- 
nevi  ,  jettés  fans  ordre  fur  fa  furface  ,  &  couverte 
d’une  mucofité  femblable  à  celle  dont  les  inteftins 
font  enduits  intérieurement.  Les  excrémens  s’écou- 
loient  à  fa  bafe  ;  ils  étoienc  de  confiftance  liquide  6c 
fans  odeur.  Le  bleffé  ,  que  j’interrogeai  fur  fon  état, 
me  dit  que  cette  indifpofition  étoit  la  fuite  d’un 
abfcès  qui  lui  étoit  furvenu  à  l’âge  de  neuf  mois  ; 
que  depuis  ce  temps  les  matières  ftercorales  étoient 
toujours  forties  par  cette  voie  ;  qu’il  n’en  pafîbit 
prefque  point  par  l’anus  ,  6c  que  le  peu  qui  en  for- 
toit,  avoir  une  confiftance  afîez  ferme  ,  &  une  cou¬ 
leur  blanchâtre.  Il  ajouta  que  la  tumeur  que  je 
voyois ,,  n’ayoit  pas  commencé  k  paroître  d’abord  ; 
qu’elle  ayoit  groffi  peu -k- peu  ,  6c  même  qu’elle 
augmentoic  tous  les  jours  ;  qu’elle  ne  lui  caufoit 
aucune  douleur  ,  quoiqu’elle  fut  expofée  a  l’aftion 
de  l’air  extérieur  ,  &  qu’il  fe  baftinât  fouvent  avec 
de  l’eau  froide  ;  enfin  ,  que  les  alimens  liquides  for- 
toifint  par  la  fiftule  prefqu’aufti- tôt  qu’il  les  avoic 
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avalés  ,  &  fans  aucune  altération.  Je  ne  pouvoi- 
preflér  fur  la  tumeur  ,  ni  même  l’écarter  de  deffus 
l’ouverture  qui  lui  donnoit  naiflknce. ,  &  dont  elle 
couvroit  la  plus  grande  partie  ,  fans  caufer  au  bleffé 
les  douleurs  les  plus  vives  ;  je  parvins  cependant  à 
bien  oblerver  les  dimenfions  de  fa  fiftule ,  &  je  vis 
qu’elle  étoit  bordée  circulairement  par  une  cicatrice 
fort  délicate  ,  &  prête  à  fe  déchirer  pour  peu  qu’elle 
eût  fouifert  la  moindre  violence.  Ge  fait ,  qui  pour- 
lors  étoit  nouveau  pour  moi ,  me  parut  digne  d’être 
obfervé  dans  toutes  fes  circonftances  :  je  jugeai  que 
la  tumeur  étoit  formée  parle  renverfemenc  d’une 
portion  du  colon  ,  dépendante  de  celle  qui  .s’étend 
depuis  l’ouverture  jufqu’k  lanus  ,  &  que  cette  ma¬ 
ladie  étoit  de  la  même  efpèce  que  celle  qui  eft 
connue  fous  le  nom  de  chûte  du  reâum.  Ce  jeune 
homme  ,  que  fon  infirmité  empêche  de  fe  livrer  à 
aucune  efpèce  de  travail ,  demandoit  alors  l’aumône 
fur  le  grand  chemin  d’Antoni  j  près  du  village  de 
Verrieres ,  lieu  de  fa  naiflknce  :  il  eft  aftuellement 
à  Paris ,  où  il  continue  d’exciter  la  charité  des  paf- 
fans,  en  leur  montrant  fa  plaie  &  la  prolongation 
d’inteftin  renverfé  qui  l’accompagne  :  je  l’ai  ren¬ 
contré  plufieurs  fois  ,  &  n’ai  rien  obfervé  de  nou¬ 
veau  k  fpn  incommodité  J  fi  ce  n’eft  que  l’inteflin 
eft  un  peu  allongé. 

îi.  Gbserv.  Un  Soldat  invalide  porte  k  l’aine  droite  un  anus 
far  l’Auteur,  contre  -  nature  ,  compliqué  d’un  renverfement  d’in¬ 
teftin  ,  pareil  à  celui  dont  il  vient  d’être  parlé  :  ce 
Soldat  avoit  eu  dans  fon  enfance  une  hernie  dont 
on  l’opéra  ^  en  lui  faifant  en  même-temps  la.caftra- 
tiôn  ;  procédé  dont  l’incertitude  du  füccès ,  pour  fa 
cure  radicale  des  hernies  ,  eft  prouvée  par  la  mite 

même  de  cette  Obfervation.  Pourquoi  priver  lans 

néceflicé  les  malades  ,  d’une  partie  des  organes  de  a 
virilité  ^  &  quelquefois  de  la  totalité  de  ces  organes 
quand  la  hernie  eft  de  deux  côtés  ? /Cette  éconduite 
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a,  déjà  excité  ranimadverlion  des  Magiftrats  ,  & 
jie  devroit  pas  être  mife  impunément  en  ufage  ccm- 
0ie  elle  Feft  journellement  dans  quelques-unes,  dç 
nos  Provinces  ,  où  les  dangereux  Opérateurs  qui 
la  fuivent  font  accrédités  par  le  Public  ,  uniquement 
peut-être  parce  qu’ils  ne  font  pas  Chirurgiens.  Il 
refta  au  milieu  de  la  cicatrice  du  Soldat  dont  il 
s’agit ,  un  tubercule  d’un  rouge  éclatant ,  du  voliime 
d’une  cerife,  &  qui  fourniffoit  une  humeur  jaunâ^ 
tre  &  féreufe  :  la  quantité  de  cette  humeur  étoit 
médiocre  ,  &  la  même  a -  peu -  près  dans  tous  les 
temps.  Lorfqüe  ce  jeune  homme  fut  parvenu  a  l’âge 
de  quinze  ans  ,  il  s’engagea  dans  les  Troupes  ,  & 
fon  incommodité  ne  l’empêcha  pas  de  faire  le  fer- 
vice.  Un  effort  qu’il  fit  à  Mahon  ^  en  portant  des 
bombes  ,  donna  lieu  à  une  hernie  du  volume  d’un 
œuf  de  poule,  laquelle  parut  a  côté  du  tubercule: 
cette  hernie  fut  contenue  avec  un  fufpenfoir  ;  le 
malade  relTentoit  de  temps  en  temps  de  légères 
douleurs  de  colique.  Ce  fut  dans  cet  état  qu’il 
s’embarqua  pour  revenir  en  France.  Arrivé  à 
Toulon  ,  il  entra  à  l’Hôpital  de  cette  vilfe  :  les  co- 
liques  étant  devenues  plus  fortes  au  bout  de  quinze 
jours ,  &  fe  trouvant  jointes  à  des  naufées  &  à  des 
vomiffemens  ,  dont  il  ne  peut  dire  la  nature  ;  M, 
Bouland  ,  Chirurgien  -  Major  de  l’Hôpital  ,  fe  dé¬ 
termina  à  l’opérer.  Un  bouillon  qui  lui  fut  donné 
une  heuré  après ,  s’écoula  par  la  plaie  ,  &  les  excré- 
mens  fortirent  en  abondance  par  la  même  voie  :  il 
en.pairoit  cependant  une  afi’ez  grande  quantité  par 
le  fondement.  On  prit  ,  fans  qu’on  puilfe  en  apper- 
cevoir  le  motif,  la  précaution  d’entretenir  la  plaie 
de  l’intérieur  ouverte  avec  une  tente  qu’on  y  in- 
troduifoit  a  chaque  panfement.  Il  fe  forma  en  con- 
féquence  au  pli  de  l’aine  un  nouvel  anus  ,  par  le¬ 
quel  les  matières  palToient  ;  &  il  n’en  fortoit  par 
Tome  V, 
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le  fondement  qu’une  petite  quantité  ,  &  k  des  tetn 
éloignés.  ^  ^ 

Une  incommodité  aufli  grande  ne  permit  pas 
malade  de  retourner  k  fon  Régiment.  Un  an  aprè^*^ 
pendant  qu’il  fe  promenoir  dans  un  coin  de  l’H** 
pital  de  Toulon  ,  après  avoir  mangé  des  châtaigne' 
bouillies ,  il  fe  fentit  attaqué  d’uiie  colique  très-forte 
qui  l’obligea  de  remonter  à  la  falle  ,  &  de  fe  met¬ 
tre  au  lit.  ITs’apperçut  alors  qu’il  s’étoit  formé  k 
l’endroit  de  la  plaie ,  une  tumeur  rouge  de  la  grof- 
feur  d’une  petite  pomme.  Cette  tumeur  augmenta 
en  peu  d’inftans  ,  &  devint  du  volume  du  poing. 
Les  douleurs  du  ventre  étoient  toujours  extrême¬ 
ment  fortes.  La  tumeur  prit  une. couleur  rouge 
très-foncée ,  &  comme  gangréneufe.  L’état  fâcheux 
où  le  malade  étoit  alors  réduit  ,  ne  lui  permit  pas 
de  fe  rappeller  quels  fecours  lui  furent  adminifirés. 
Il  croit  cependant  qu’on  fe  contenta  de  couvrir  fa 
tumeur  de  compreflès  trempées  dans  de  l’eau-de- 
vie  camphrée  ,  &  qu’il  s’en  détacha  quelques  efearres 
très-minces.  Peu  de  jours  après ,  le  calme  fe  rétablit , 
&  il  relia  avec  une  tumeur  moins  greffe ,  mais  de  la 
même  nature ,  k  la  bafe  &  au  côté  interne  de  laquelle 
les  excrémens  fortoient  fans  douleurs;  Depuis  ce 
temps ,  le  malade  eft  toujours  dans  le  même  état.  La 
tumeur  varie  beaucoup  dans  fes  dimehfions  "  elle  a 
pour  le  préfent  fix  pouces  de  longueur  ,  &  un  pouce 
&  demi  de  diamètre.  C’efl:  un  intefiin  retourne  : 
(  Voye^  Planche  XV.)  on  y  diftirigue  des  replis  en 
maniéré  de  valvules  ,  &  des  corps  glanduleux^ 
différence  groffeur  :  la  couleur  en  eft  d’un  rouge  ob - 
cur  ,  &  la  confiftance  mollaffe.  Cette  tumeur  ne  ^ 
point  douloureufe.  Les  excrémens  continuent 
de  fa  bafe ,  prefque  toujours  délayés ,  de  la  conii  an 
d’une  bouillie  claire  ,  fans  que  le  malade  en  prevo 
l’évacuation  ,  &  même  fans  qu’il  s’en 
Il  paffe  de  temps  en  temps  quelques  excretnens  Çsx 
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la  partie  inférieure  du  reâum  ;  mais  en  petite  quan¬ 
tité  à  la  fois  ,  fort  durs  ,  alTez  fembiables  a  des  pe¬ 
lotons  de  grailTe  ,  &  de  couleur  blanchâtre.  On  ne 
peut  douter  que  ce  ne  foit  l’excrétion  des  glandes 
de  la  partie  du  canal  inteftinal  reftée  fans  fondions. 
Le  malade  a  trois  fois  ,  fous  mes  yeux,  éprouvé  des 
coliques  violentes  ,  précédées  d’une  forte  de  rétrac¬ 
tion  dans  la  tumeur  &  accompagnées  de  fuppref- 
{ion  des  matières  excrémenteufes ,  qui  n’ont  recom¬ 
mencé  à  couler  que  quand  les  coliques  ont  dimi¬ 
nué.  Lorfqu’il  marche  ,  la  tumeur  augmente  :  elle 
diminue  ,  au  contraire  ,  quand  il  refte  au  lit.  Son 
état  eft  fort  bon  d’ailleurs  ,  il  conferve  de  l’embon¬ 
point  &  une  vigueur  raifonnable. 

Si  les  préceptes  pofés  par  M.  Louis  ,  dans  fon 
Mémoire  fur  les  Hernies  avec  gangrène ,  euflènt  été 
fuivis  par  ceux  qui  ont  conduit  le  malade  après  fon 
opération  ;  il  eft  vraifemblable  qu’on  lui  eût  épargné 
l’anus  contre -nature,  dont  il  eft  fi  fort  incommodé 
aujourd’hui.  A  la  vérité  ,  les  excrémens  fortoient 
avec  abondance  par  la  plaie  ;  mais  il  en  pafîbit 
beaucoup  par  l’anus  ,  &  cette  circonftance  prouvoit 
la  poftîbilité  de  conferver  la  voie  naturelle  des  ma¬ 
tières.  Les  fuites  fâcheufes  qui  ont  réfulté  de  la 
conduite  qu’on  a  tenue  ,  doivent  engager  ceux  qui  fe 
livrent  à  l’exercice  de  la  Chirurgie  ,  à  puifer  les 
grands  principes  de  cet  Art  dans  les  Mémoires  de 
l’Académie  ,  qui  en  font  la  véritable  fource.  Le 
malade  dont  il  s’agit  ,  a  été  vu  â  fon  pafîage  à 
Dijon  ,  au  mois  d’Août  tjGG  ,  par  feu  M.  Hoin  , 
deux  ans  après  fon  opération  ,  &  à-peu-près  un  an 
depuis  que  la  tumeur  inteftinale  a  commencé  à, 
paroître.  Cette  protubérance  étoit  déjà  d’un  volume 
peu  différent  de  celui  qu’elle  préfente  aujourd’hui, 
M.  Hoin  qui  n’a  pas  eu  le  temps  de  l’examiner 
avec  l’attention  dont  il  étoit  capable  ,  &  qui  fe 
propofoit  de  la  revoir,  &  même  de  lui  donner  des 
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foins  ,  dit  qu’il  apperçut  a  la  partie  inférieure  ^ 
l’inteftin  une  ouverture  froncée,  de  laquelle  il 
tit  des  matières  fécales  pendant  un  effort  que  fi  1 
malade  pour  les  expulfer.  Je  les  ai  toujours  vu 
couler  de  la  bafe  de  la  tumeur  ,  &  non  de 
extrémité  ce  qui  montre  que  la  partie  d’inteff^ 
déplacée  tient  a  celle  qui  répond  au  reélum,  com 
chez  le  jeune  homme  de  Verrieres  dont  i’ai 
l’hiftoire.  l^iclonne 

L’indication  de  rétablir  le  cours  des  matières 
excrémenteufes ,  n’a  pas  été  mieux  faifie  chez  un  autre 
Soldat ,  qui  eft  auiîi  à  l’Hôtel  Royal  des  Invalides 
&  qui  porte  un  anus  contre-nature  compliqué  d’un 
renverfement  d’inteftin  ;  tout  femblable  à  celui  dont 
il  vient  d’être  parlé  ,  excepté  qu’il  n’a  pas  les  mê¬ 
mes  dimenfions.  Ce  Soldat  avoit  une  hernie  ingui¬ 
nale  au  côté  droit  depuis  près  de  douze  ans ,  lorf- 
qu’il  fut  furpris  des  accidens  de  l’étranglement.  Les 
parties  fe  gangrénerent  j  &c  les  tégumens  qui  cou- 
vroient  la  tumeur  fe  convertirent  en  une  large  ef- 
carre  ,  dont  le  décollement  permit  la  fortie  d’une 
grande  quantité  de  matières  ftercorales.  II  en  for- 
toit  en  même- temps  beaucoup  par  les  voies  infé¬ 
rieures  ;  mais  elles  cefferent  peu-à-peu  de  prendre 
cette  route  ;  6c  au  bout  de  deux  mois  ,  elles  paf- 
ferent  entièrement  par  la  plaie  de  l’aine.  Ce  fut  alors 
que  la  protubérance  commença  à  paroître  ;  elle 
acquit  bientôt  un  pouce  &  demi  de  longueur  ,  & 
n’a  pas  augmenté  depuis.  Les  excrémens  fortent  a 
fa  bafe  &  en  dehors  ;  ce  qui  prouve  qu’elle  eft  for" 
mée  par  la  portion  d’inteftin  qui  tient  à  l’anus.  Ils 
font  a  demi  liquéfiés  ,  s’échappent  fans  que  le 
malade  puifle  les  retenir.  Les  bourfes  font  tres- 
groffes  de  ce  côté  :  du  refte  ,  ce  Soldât  ,  qui-  n 
encore  âgé  que  de  vingt-neuf  ans  ,  jouit  dune  o 
bonne. fanté  ;  il  rend  journellement  par  l’anus  que  ^ 
ques  mucofités  blanchâtres  &  fans  odeur  ,  ^  “ 
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s’apperçoit  de  fon  incommodité  que  par  Pexceffive 
malpropreté  qui  en  eft  la  fuite.  ^  ^ 

On  a  vu  quelquefois  la  portion  inteftinale  qui  ré¬ 
pond  à  l’eftomac  fe  renverfer  aufii-bien  que  celle 
qui  aboutit  au  redum  ,  de  maniéré  qu’il  fortoit  de 
ces  anus  contre  nature  deux  prolongement  d’intef- 
tifls  ,  Tun  defquels  ne  lailToit  rien  paffer  pendant 
que  l’autre  donnoit  iffue  à  toutes  les  matières  excré- 
menteufes.  Tel  eft  le  cas  que  rapporte  Fabrice  de 
Hilden  ,  Centurie  première  ,  Obfervation  74e.  Un 
jeune  homme  du  Dauphiné,  âgé  de  vingt  ans  ^  & 
de  fort  bonne  conftitution ,  portoit  un  peu  au-delTus 
de  l’aine  droite  une  tumeur  longue  de  douze  a  treize 
pouces  ,  &  grofle  comme  l’avant- bras  au-defîus  du  V 
poignet.  Cette  tumeur  fortoit  d’une  ouverture  au 
ventre,  &  y  étoit  fortement  attachée  par  fa  bafe; 
fa  couleur  étoit  rougeâtre ,  elle  étoit  couverte  d’une 
humeur  vifqueufe  ôc  blanche  :  on  y  voyoit  un  grand 
nombre  de  tubercules  de  confiftance  médiocre  ;  elle 
étoit  compofée  de  deux  portions ,  dont  la  fupérieure , 
beaucoup  plus  petite  ,  s’élevoit  au-delTus  de  l’ou- 
verture  qui  leur  donnoit  naiftance  :  cette  portion  ne 
paroifîbit  féparée  de  l’autre  par  aucun  interftice , 
mais  elle  préfentoît  beaucoup  plus  de  réfiftance  ;  il 
n’en  fortoit  point  d’excrémens ,  &  elle  reftoit  tou¬ 
jours  hors  du  ventre  ;  au  lieu  que  la  partie  inférieure 
pouvoir  y  être  facilement  remife  ,  en  appuyant  avec 
le  pouce  fur  fon  extrémité.  Quelquefois  la  portion 
inférieure  de  la  tumeur  fe  retiroit  d’elle-même  ,  puis 
elle  reparoiflbit  de  nouveau  ;  il  en  fortoit  des  ma¬ 
tières  liquides  ,  gluantes  ,  écumeufes  &  de  couleur 
jaune  ;  le  malade  aftiiroit  qu’il  ne  rendoit  point 
d’excrémens  par  le  fiége  ,  mais  qu’ils  pafîbient  en 
entier  par  l’ouverture  de  la  partie  inférieure  de  la 
tunieur.  Il  difoit  n’y  fentir  aucune^douleur,  à  moins 
qu’il  ne  fût  expofé  au  froid ,  ou  qu’il  ne  dût  rendre 
des  matières  endurcies. 
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Cette  double  tumeur  s’étoit  formée  à  la 
d’une  chute  que  le  malade  avoir  fait  deux  ans  aunaf 
ravant ,  fur  un  pieu  qui  avoit  percé  les  tégumens 
&  les  mufcles  du  ventre,  &  qui  ,  après  avoir  ou! 
vert  le  péritoine  ,  avoit  pénétré  dans  la  cavité  dè 
l’abdomen.  Les  inteftins  fortirent  en  affez  grande 
quantité  pour  faire  une  malle  du  volume  de  la  tête 
On  fut  obligé  d’aggrandir  la  plaie  pour  les  réduire  * 
mais  il  ne  fut  pas  polîible  de  les  contenir.  Les  ma¬ 
tières  fécales  commencèrent  dès- lors  k  fortir  de  l’ou¬ 
verture  d’un  des  inteftins,  fans  que  rien  ait  été  ca¬ 
pable  de  l’empêcher.  Fabrice ,  frappé  d’étonnement, 
engagea  le  malade  a  venir  chez  lui  ,  où  plulieurs 
perfonnes  fe  trouvèrent  ,  pour  pouvoir  l’examiner 
avec  plus  de  facilité:  ce  fut  à  Péterlinghen  en  SuilTe, 
vers  la  lin  de  l’année  léo^  ,  qu’il  fit  cette  ob- 
fervation.  Deux  ans  après ,,  il  y  retrouva  le  blelTé , 
dont  l’état  n’étoit  point  changé.  Cette  defcription 
eft  accompagnée  d’une  figure ,  dans  laquelle  les  deux 
portions  d’inteftins  ,  fortis  hors  du  ventre  ,  font  re- 
préfentées  dans  leur  fituation  ,  &  avec  leur  longueur 
refpeclives. 

L’Obfervation  inférée  dans  le  fécond  volume  des 
Annotations  Académiques  de  M.  Albinus  ,  offre 
aulfi  l’exemple  d’un  anus  contre-nature  ,  par  lequel 
la  portion  fupérieure  &  la  portion  inférieure  de 
l’inteftin  ouvert  ,  fe  font  renverfées  &  portées  au 
dehors.  Un  Soldat  ayant  été  blelfé  a  la  bataille  de 
Ramillies  d’un  coup  de  bayonnette  au  côté  gauche 
du  ventre  ,  au-defîbus  des  dernières  fauffes-côtes ,  e 
Chirurgien  ,  chargé  de  le  pan  fer  ,  aggrandit  la  plate 
&  y  mit  un  appareil  \convenable  :  il  s’apperçut  e 
lendemain  qu’il  en  étoit  forti  des  alimei^  le 
malade  avoit  pris  la  veille.  Cette  circonftance 
détermina  à  débrider  la  plaie  une  féconde  ois 
avant  ôc  en  arriéré ,  deforte  qu’elle  excédoit  la  o 
gueur  de  la  main.  Lorfque  les  excrémens  qui  co 
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tifluolent  a  palTer  par  cette  voie ,  prirent  un  peu  plus 
(je  confiftance  ,  on  vit  qu^il  s’en  échappoit  une  por¬ 
tion  d’inteftins  ;  il  en  l'ortit  deux  quand  le-  malade 
vint  à.  fe  lever;  l’une  étoic  à  la  partie  inférieure  de 
la  plaie  ,  l’autre  à  la  partie  fupérieure.  Ces  deux 
portions  inteftinales  étoient  longues  de  neuf  pouces 
chacune  ;  elles  étoient  formées  par  un  renverlemenc 
dinteftin  qu’Albinüs  jugea  femblable  à  celui  qui 
arrive  quelquefois  par  fanus.  On  auroit  dit  que  la 
tumeur  qu’elles  préfentoienc  n’étoit  faite  que  par 
un  feul  inteftin  ,  adhérent  au  ventre  par  fa  partie 
moyenne  &  la  plus  large.  Lorfque  le  malade  étoic 
couché  fur  le  côté  droit  ,  elles  ^fe  retiroienc  d’elles- 
mêmes  dans  le  ventre  ,  fur-tout  la  fupérieure.  Cela 
arrivoic  avec  plus  de  promptitude-  &  de  facilité  , 
lorfqu’on  introduifoit  le  doigt  dans  l’ouverture  qui 
étoit  à  leur  extrémité  la  plus  reculée,  qu’on  le 
tournoie  en  rond  pour  le  dilater  ,  &  pour  en  dé¬ 
truire  les  rides.  Ce  procédé  ^  fufiiroit  pour  réduire 
compiectement  la  portion  fupérieure  ;  mais  l’infé¬ 
rieure  ne  pouvoir  être  réduite  de  même.  On  voyoic 
alors  fous  les  faufles-côtes  une  large  ouverture  qui 
pénétroic  jufqu’au-dedans  du  colon.  Il  paroiflbic  que 
la  plus  grande  partie  du  diamètre  de  cet  inteftin 
avoir  été  coupée  en  travers ,  &  que  la  cicatrice  avoic 
uni  la  plaie  des  parties  intérieures  avec  les  bords  de 
celles  des  inteftins  ;  ce  qui  avoir  donné  naiftance  à 
ce  large  anus  contre -nature  ,  par  où  les  excrémens 
fortoient  toujours  ,  fans  que  le  malade  pût  les  re¬ 
tenir. 

Une  indifpofition  aufti  grave  ne  i’avoit  pas  em¬ 
pêché  de  fe  marier  &  d’avoir  des  '  enfans  ;  il  étoic 
bien  portanc  ,  robufte  &  âgé  de  quarante  ans,  lorf¬ 
que  M.  Albinus  eut  occafion  de  le  voir.  Il  ne  ren- 
doit  rien  par  l’anus  qu’une  petite  quantité  de  mu- 
cofités  blanchâtres  qui  en  fortoient  chaque  jour.  Cec 
évènement  avoic  lieu  ,  fur- tout  lorfque  les  inteftins 
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avoient  été  repouffés  dans  le  ventre  ,  &  q^vJ 
avoient  féjourné  quelque  temps.  Il  ufoit ,  âns  ^ 
convénient ,  de  toutes  fortes  de  nourritures  ,  ^ 
chofes  les  plus  difficiles  à  digérer  étoient  celles 
lui  conyenoient  le  mieux  ;  il  ne  les  rendoit  poT 
Pordinaire  que  neuf  à  dix  heures  après  qu’il  les  avoir 
prifes.  ^ 

L’exaélitude  avec  laquelle  M.  Albinus  décrit  les 
circonftances  de  cette  maladie,  &  les  foins  qu’il 
s’eft  donné  de  la  mettre  ,  pour  ainfi  dire ,  fous  les 
yeux  de  fes  lecteurs ,  dans  une  planche  parfaitement 
gravée ,  montre  qu’elles  lui  ont  paru  fort  extraor¬ 
dinaires  5  &  dignes  de  l’attention  des  Praticiens. 
Meffieurs  Schacher  &  Vater,  Profefîeurs  en  Méde¬ 
cine  ,  l’un  a  Leipfick  ,  l’autre  a  Wirtemberg ,  qui 
ont  eu  occafion  de  voir  le  bleffié  quelques  années 
avant  qu’il  fe  préfentâc  à  M.  Albinus  ,  eu  avoient 
jugé  de  même  ,  &  avoient  déjà  publié  I  hiftoire  de 
fa  plaie  :  le  premier  dans  un  Programme  ,  par  le¬ 
quel  il  invitoit  les  Savans  à  fes  leçons,  publiques 
d’ Anatomie  ;  &  le  fécond  dans -un  Mémoire  préfenté 
à  la  Société -Royale  de  Londres  ,  &  inféré  dans  les 
Tranfadions  Philofophiques  pour  l’année  1720  ; 
puis  dans  une  Differtation  foutenue,  la  même  année, 
fous  fa  préfidence ,  &  dans  laquelle  il  traite  de  la  mor¬ 
talité  des  plaies  des  inteftins. 

►  Le  cas  qui  fuit  ne  différé  de  celui  que  je  viens 
de  rapporter  d’après  M.  Albinus,  que  par^la  cape 
qui  y  a  donné  lieu.  Une  femme  d’une  quarantaine 
d’années  ,  d’une  conftitution  robufte  6c  d’un  em¬ 
bonpoint  confidérable  ,  portoit ,  depuis  quelques  an¬ 
nées,  une  hernie  ombilicale  qui  lui  étoit  furvenue 
à  la  fuite  d’un  coup  qu’elle  s’étoit  donné  en  fe 
tant  contre  un  des  pieds  de  fon  lit ,  &  w  ^ 

étoit  affez  peu  incommodée  pour  n’en  nrs 

perfonne  :  elle  fut  attaquée  inopinément  de 
de  colique  ,  accompagnées  de  vomiffeiuejis 
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iiéjeâions  biiieufes ,  après  avoir  mangé  hors  du  temps 
ordinaire  de  fes  repas;  on  crut  qu’elle  n’avoit  qu  une 
îndigefBon  ,  &  on  fe  contenta  de  lui  prefcrire  du 
thé  pour  boilTon ,  &  quelques  lavemens  ;  le  lende¬ 
main  elle  étoit  beaucoup  mieux ,  &  il  ne  lui  re-ftoit 
plus  que  de  légères  nauîées  :  quoiqu’on  la  queftion- 
flât  fur  fon  état,  ellé  ne  fe  plaignoit  point  du  ven¬ 
tre  ;  le  troifième  jour  ,  M.  Bidault ,  Chirurgien  * 
qui  prenoit  foin  de  fa  fanté  ,  fut  furpris  de  fentir , 
en  entrant  chez  elle,  une  odeur  gangréneufe  très- 
forte.  Il  en  demanda  la  caufe  ,  &  voulut  voir  lè 
ventre  de  la  malade  ,  fur  la  partie  moyenne  duquel 
il  trouva  une  efcarre  ronde.de  cinq  pouces  de  dia¬ 
mètre.  Il  fçut  alors  qu’elle  portoit  une  hernie  en 
cet  endroit ,  &  reconnut  qu’un  étranglement  fubit , 
furvenu  aux  inteftins  déplacés,  avoit  produit  les  ac- 
cidens  qu’elle  venoit  d’éprouver.  Les  topiques  ufités 
en  pareil  cas^,  furent  mis  en  ufage  ,  &  la  malade, 
qui  étoit  aflèz  bien  d’ailleurs  ,  fut  mife  a  un  régime 
convenable.  Peu  de  jours  après,  l’efcarre  commença 
a  fe  détacher  dans  toute  fa  circonférence  ,  &  lorf- 


qu’elle  étoit  prête  à  tomber  ,  M.  Bidault  s’apper- 
qu’elle  faifoit  corps  avec  des  portions  épiploï¬ 
ques  ulcérées,  qu’il  fut  obligé  de  couper.  Les  ma¬ 
tières  ftercorales  s’échappoient  en  très-grande  quan¬ 
tité  à  travers  les  lambeaux  de  pourriture  dont  l’ul¬ 
cère  étoit  rempli.  Une  portion  d’inteftin  ,  prefqu’en- 
tïérement  détachée  par  fes  deux  extrémités  ,  fut  en¬ 
levée  ;  elle  appartenoit  au  colon.  Sa  longueur  étoit 
de  plus  de  deux  pieds  &  demi ,  &  fa  partie  moyenne 
avoit  fouffert  fi  peu  d’altération  ,  qu’on  a  pu  la 
fouffler  &  la  faire  fécher.  Lorfque  le  dégorgement 
a  été  complet  ,  les  parties  fe  font  rapprochées  ,  6c 
la  cicatrice  a  fait  des  progrès  affez  rapides.  Les  ex- 
crémens  ont  continué  a  fortir  en  totalité  par  la 
plaie  ;  la  malade  n’a  plus  rendu  par  l’anus  que  des 
matières  muqueufes  ,  comme  elle  en  rend  queU 
Tom^  V.  Hhhh 
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quefois  encore.  Enfin  ,  on  a  vu  deux  portions  d’* 
teftin  renverfées  ^  l’une  répondant  k  l’eftomac'^^ï 
l’autre  répondant  à  Tanus  ;  celle-ci  ne  perm  ’  • 
aucun  fuintement.  Les  foins  que  M.  Bidault^^»°a 
donné  pout  les  contenir  ,  ayant  été  fuivis  de  i 
ques  douleurs  de  colique  ,  caufées  fans  doute^  d 
la  gêne  que  les  matières  éprouvoient  k  leur  forti 
il  a  cefTé  de  les  mettre  en  ufage.  Les  bords  deV 
plaie  fe  font  entièrement  cicatrifés  en  cinquant^ 
jours  ,  &  la  malade  a  repris  fes  forces  ,  fa  fanté^ 
&  une  partie  de  fon  premier  embonpoint:  mais  elle 
porte  hors  du  ventre  deux  portions  d’intefiins  de  trois 
k  quatre  pouces  de  longueur  chacune,  &  d’une  grof- 
feur  très-confidérable ,  que  l’on  ne  peut  faire  entiè¬ 
rement  rentrer ,  &  cette  femme  rend  tous  fes  excré- 
mens  par  un  anus  contre-nature  :  elle  n’éprouve  guè- 
res  d’autre  incommodité  que  celle  de  la  mal-propre¬ 
té  ;  &  elle  agiroit  avec  fa  liberté  ordinaire ,  fi  cela 
ne  i’expofoit  k  des  frotteinens  douloureux.  Il  y  a 
près  de  trois  ans  qu’elle  eft  dans  cette  fituation. 

Chute  du  La  relfemblance  de  la  tumeur  que  forment  les 
RECTUM,  inteflins  renverfés  à  travers  les  anus  dont  il  eft 
parlé  dans  ce  Mémoire  ,  avec  celle  que  préfente  ia 
chute  du  reètum  ,  a  fait  penfer  que  les  deux  mala¬ 
dies  étoient  de  même  efpèce.  Mais  la  comparaifon 
-  qu’on  en  a  faite  ,  eft-elie  fuffifante  pour  expliquer 
en  quoi  la  première  confifte  }  Les  Praticiens  ne 
font  point  d’accord  entr’eux  fur  ce  qui  arrive  au 
reélum  ,  loffqu’il  vient  k  fortir  hors  de  l’anus  :  les 
uns  croient  que  la  totalité  de  cet  inteftin  fe  renvérle 
fur  elle-même  ,  en  vertu  de  relâchement  furvenu  a 
fon  fphinâer  &  k  fes  mufcies  reîeveurs  ;  cependant 
ils  devroient  être  détrompés  par  l’étranglement  qui 
y  furvient  quelquefois  ,  &  qui  non  feulement  ap¬ 
porte  beaucoup  de  difficulté  à  la  réduâion  e  a 
portion  déplacée  ,  mais  encore  la  fait  tomber  e 
gangrène.  D’ailleurs ,  les  connexions  du  reâum  ave 
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les  parties  voifines  ,  au  moyen  du  tifTu  cellulaire 
donc  il  eft  environné  ,  &  celle  de  cet  inteftin  avec 
la  face  poftérieure  de  la  vefîie  urinaire  ,  rendent  ce 
méchanifme  impoffible.  Cette  explication  ne  pour- 
roic  tout-au-plus  être  admife  que  pour  les  chûtes 
du  redum  qui  fe  font  d’une  manière  lente;  encore 
ne  pourroic-eile  pas  rendre  compte  de  quelques 
cas  dans  lefquels  la  tumeur  que  cet  iriteftin  ren- 
yerfé  préfence  ,  eft  d’un  volume  énorme.  Fabrice 
d’Aquapendente  dit  avoir  vu  des  tumeurs  formées 
par  la  chute  du  reèlum  ,  de  la  longueur  de  l’avant- 
bras  &  de  la  grofteur  du  poing  ;  &  ce  qui  eft  plus 
extraordinaire  encore  y  Murait  a  fait  inférer  dans 
les  Mélanges  des  Curieux  de  la  Nature  ,  l’Obfer- 
vation  d’une  tumeur  de  cette  efpèce  ,  longue  de 
deux  pieds  ,  furvenue  à  la  femme  d’un  Forgeron , 
à  la  fuite 'd’un  accouchement.  J’ai  vu  deux  chûtes 
de  l’anus  ,  l’une  arrivée  fubitement  k  un  enfant  at¬ 
taqué  d’une  fièvre  vermineufe  ,  l’autre  venue  lente¬ 
ment  &  déjà  ancienne  ,  fur  un  vieux  Soldat ,  dans 
laquelle  l’inteftin  forti  avoit  fept  à  huit  pouces  de 
long.  Mais  comment  le  relâchement  de  la  tunique 
veloutée  du  reftum  ,  &  fa  féparation  d’avec  la  tu¬ 
nique  mufculeufe  ,  pourroîent-ils  avoir  lieu  dans  le 
renverfement  du  redum  qui  fe  fait  tout- a -coup 
chez  quelques  fujets  à  qui  l’on  eft  prêt  à  faire  l’opé¬ 
ration  de  la  taille  ,  &  fur-tout  chez  les  enfans  dont 
les  cris  le  forcent  à  fortir  ?  C’eft  a  l’Obfervation 
qu’il  faut  avoir  recours  pour  déterminer  fûrement 
la  nature  de_  cette  maladie.  M.  Morgagni  fe  plaint 
qu’elle  ne  foit  pas  encore  parfaitement  connue  ,  & 
que  parmi  les  Traités  nombreux  que  les  Praticiens 
ont  écrits  fur  toutes  fortes  de  fujets  ,  il  n’y  en  aie 
Pfs  un  feul  fur  la  chûte  du  redum.  Il  voudroit  qu’on 
diflequât  avec  foin  les  cadavres  de  ceux  qu’elle  fait 
périr  par  la  gangrène  ou  autrement ,  ce  dont  les  oc- 
cafipns  ne  doivent  pas  être  fort  rares  dans  les  gran- 
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des  villes.  L’Obfervation  de  M.  Robin  ,  notfç  r 
frere  ,  inférée  dans  le  Mémoire  de  M.  Hevin 
la  Gaftrotomie  dans  le  volvulus  ,  au  quatrième  to 
de  ceux  de  l’Académie,  répond  aux  vues  de 
grand  homme.  On  y  voit  l’hiftoire  d’une  chute 
redum  ,  qui  ,  ayant  été  examinée  après  la  mort^ 
s’eft  trouvée  être  une' invagination  du  cæcum  & 
de  la  plus  grande  partie  du  colon  ,  dans  la  derniere 
extrémité  de  cet  inteftin  ,  &  dans  la  partie  funé- 
rieure  du  redum.  Cette  invagination  commencoit 
à  plus  de  onze  pouces  de  l’anus ,  &  finilToit  à  ciuq 
ou  iix  au-deffus  de  cette  ouverture ,  parce  que  la 
tumeur  ,  qui  formoit  cette  maladie  ,  avoit  été  ré¬ 
duite  quelque  temps  avant  la  mort  de  l’enfant.  Il 
n’a  pas  été  polîible  de  retirer  la  portion  qui  formoit 
l’invagination  ,  eu  égard  aux  fortes  adhérences  qu’elle 
avoit  contradées  au  dehors  ,  feulement  à  l’endroit  du 
repli  ;  car  elle  étoit  libre  &  flottante  intérieure¬ 
ment. 

M.  le  Blanc  a  ajouté  à  l’Eflai  de  M.  Hoin  fur 
les  Hernies  ,  une  note  qui  contient  un  fait  de  la 
même  efpèce.  Un  enfant  ,  à  la  fuite  de  douleurs 
extrêmement  vives  au  ventre  ^  eaufées  par  un  coup 
de  pied  de  cheval ,  eut  par  l’anus  une  chûte  de  boyau 
longue  de  flx  a  fepr  pouces  ,  que  l’on  prit  pour  un 
renverfement  du  redum.  Cette  tumeur  poüvqit  être 
afTez  facilement  réduite  ;  mais  elle  refîortoit.  peu 
^  après.  L’enfant  étant  mort  au  bout  de  quinze  jours, 
on  fit  l’ouverture  de  fon  corps  ,  &  l’on  trouva  en- 
tr’autres  chofes  fous  la  voûte  du  foie ,  un  bourrelet 
formant  l’entrée  d’une  gaine  qui  paroiflbit  être 
par  le  renverfement  &  l’invagination  du  colon, 
s’efforça  envain  de  tirer  de  cette  gaine 
d’inreftins  qui  la  rempliflbient.  L’impouihilite  J 
réulfir  fit  prendre  le  parti  de*  fendre  l’anus  avec 
cifeaux  ,  &  de  continuer  vers  le  haut  le 
redum  ,  &  d’une  partie  du  colon  j'ufqu’aii  bou 
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let  ,  OU  à  l’entrée  de  la  gaine  dont  il  s’agit.  On  re¬ 
connut  alors  que  l’excrérnité  du  boyau  forti  par  l  a- 
nus  ,  n’étoic  autre  chofe  que  la  poche  locale  qui  s  e- 
toit  renverfée  ,  &  introduite  par  degré  dans  la  con¬ 
tinuité  du  colon  &  du  redum  ,  pour  venir  fortir 
par  l’anus.  La  portion  de  l’ileum  qui  fe  termine 
au  cæcum  ,  &  celle  du  méfentère  à  laquelle. cet  iii- 
teftin  eft  attaché  ,  avoient  été  entraînées  dans  la 
poche  cœcale  ,  &  avoient  fait  cette  invagination  juf- 
qu’au  dehors  de  l’anus  ;  une  portion  d’épiploon  qui 
s’attache  à  l’arc  diLColon  ,  écoit  aulli  renfermée  dans 
cette  gaine. 

M.  Puy  ,  ancien  Chirurgien  en  chef  de  l’Hôtel-  v.  Oesp-rt. 
Dieu  de  Lyon,  a  communiqué  à  l’Académie  des 
Gbfervâtions  fur  la  cure  des  Hernies  avec  gangrène,  rurgie,àLyoa^ 
parmi  lefqu'elles  il  fe  trouve  un  cas  qui  n’efl:  pas 
moins  intéreffant  que  ceux  que  je  viens  de  rappor¬ 
ter.  Un  particulier  ,  âgé  de  quarante  ans,  eut  tous 
les  accidens  de  l’étranglement  de  l’inteftin  ,  à  l’oé- 
cafion  de  ce  qu’on  appelle  une  chute  du  redum  , 
de  la  longueur  de  fix  pouces.  Quelques  topiques 
relâchans  appliqués  fur  la  tumeur,,  &  des  caïmans. 

donnés  intérieurement,  en  favoriferent  là  rédudiôtt 
dès  le  lendemain ,  &  le  malade  fut  rétabli  en  peu 
de  jours.  La  tumeur  ayant  reparu  deux  mois  après 
avec  les  mêmes  fymptômes,  il  fe  rendit  une  fécondé 
fois  à  l’Hôtel-Dieu.  Les  remèdes  qui  lui  avoient  fi 
bien  réufîi  en  premier  lieu ,  n’eurent  aucun  fuccès  ; 
l’inteftin  fe  plongea  hors  de  l’anus  jufqu’a  un  pied 
de  long,  6c  fe  putréfia.  La  violence  des  douleurs  êé 
de  la.  fièvre  ,  firent  périr  le  malade  en  foixante  heures. 

On  vit  avec  furprife  ,  à  l’ouverture  de  fon  corps  , 
que  ta  totalité  du  colon  ,  repliée  fur  elle  -  même 
s’étoit  engagée  dans  le  redum  ,  où  elle  avoit  en¬ 
traîné  l’ilegm  :  la  partie  inférieure  de  ce  volvulus 
formoit  le  corps  qui  s’étoic  échappé  par  l’anus. 

Ces  faits  prouvent  que  la  maladie  j  connue  fous 
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le  nom  de  chûte  de  l’anus  ,  ou  de  renverfertient  d 
redum  ,  au  lieu  d’être  produite  par  le  déplacement 
de  la  partie  inférieure  de  cet  inteftin  ,  ou  par  le 
prolongement  de  fa  tunique  intérieure  engorgée  & 
tuméfiée,  comme  on  l’a  cru  jufqu’ici  ,  a  quelque¬ 
fois  été  l’elFet  d’un  volvulus  ou  d’une  invagination 
commencée  dans  cet  endroit  du  canal  inteftinal,  plus 
ou  moins  éloigné  de  l’anus  ,  &  qui  après  avoir  forcé 
le  refibrt  de  cette  ouverture  ,  s’efi:  enfin,  porté  au 
dehors.  Les  tumeurs  qui  furviennent  aux  anus  con¬ 
tre-nature ,  ayant  le  même  afped  ,  ne  peut-on  pas 
penfer  qu’elles  font  formées  de  même  ?  On  n’aura 
une  entière  certitude  fur  ce  points  que  par  des  Ob- 
fervations  multipliées  ,  &  fur-tout  lorfqu’on  en  aura 
examiné  plufieurs  par  la  difl'edion.  Jufqu'à  préfent 
l’occafion  n’a  été  faifie  qu’une  fois  fur  une  femme , 
dont  l’hiftoire  communiquée  par  M.  le  Cat  à  la 
Société  Royale  de  Londres  ,  fe  trouve  dans  les 
Tranfadioiis  Philofophiques  pour  les  années  1740 
de  I75^. 

La  malade  portoit  au  côté  droit  une  hernie  in¬ 
guinale,  a  laquelle  il  furvint  étranglement  au.  com¬ 
mencement  de  l’année  1739.  La  gangrène  s’en  étant 
bientôt  emparée  ,  les  tégumens  s’ouvrifent  d’eux- 
mêmes  ,  &  les  matières  fécales  mêlées  avec  le  pus, 
fe  firent  jour  au  dehors  ;  il  s’établit  en  cet  endroit 
un  anus  contre-nature,  &  deux  mois  après ,  l’intef- 
tin  iîeum  commença  à  fe  renverfer.  L’on  jugeoit 
aifément  que  c’étoit  la  portion  qui  répondoic  au 
reâum  ,  car  elle  ne  donnoit  pas  pafTage  aux 
mens  qui  fortoient  par  une  ouverture  fituée  au-del- 
ius  &  de  côté.  Au  bout  de  quelque  temps  ,  1^ 
portion  inteftinale  continue  à  l’eftomaç,  fe  renver  a 
comme  la  première.  L’ouverture  des  tégumens  etoit 
cachée  par  les-  deux  inteftins  qui  formoiênt  lur  e 
ventre  une  tumeur  continue  ,  dont  la  branche  ,  q 
avoit  paru  la  dernière  ,  laiiToit. échapper  les  matière 
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fécales.  Lorfque  la  malade  écoit  couchee  ,  ^ cette 
branche  rentroit  d’elle- même  ,  au  lieu  que  l’autre 
reftoit  toujours  au  dehors.  Celle-ci  étoit  moins  faine 
&  chargée  de  puftules.  M.  le  Cat-,  aux  foins  de 
qui  cette  femme  ne  fut  confiée  que  fept  mois  après 
la  fortie  du  premier  inteftin  ,  &  cinq  mois  après 
celle  du  fécond  ,  forma  lé  projet  de  les  réduire  tout 
deux  J  de  les  contenir  dans  le  ventre  ,  d’introduire 
une  cannule  dans  l’orifice  qui  répondoit  au  rec¬ 
tum  ,  afin  de  le  dilater  &  de  le  difpofer  à  livrer 
paflagc  aux  matières  que  celui  qui  venoit  de  l’efto- 
mac ,  dévoie  y  verfer  j  de  ralFraîchir  enfuite  les  bords 
de  l’ouverture  fiftuleufe  des  parties  contenantes  du 
ventre ,  afin  de  les  rapprocher  &  d’en  procurer  le 
recollement  au  moyen  d’une  future.  Il  comptoit  fur 
la  gaftroraphie  pour  la  guérifon  radicale.  Les  pre¬ 
mières  tentatives  furent  fans  fuccès  ;  la  portion  d’in- 
teftin  qui  aboutifîbit  au  fondement,  ne  put  être  ré¬ 
duite,  malgré  les  foins  qu^on  avoit  pris  de  la  ra¬ 
mollir  au  moyen  des  cataplafmes  <Sc  des  fomenta¬ 
tions  appropriés ,  &  quoiqu’on  l’eût  poufiee  avec 
afîez  peu  de  ménagement  ,  jufqu’k  en  faire  couler 
le  fang  de  toutes  parts  :  la  malade  ,  fatiguée  des 
épreuves  qu’on  lui  avoit  fait  fubir  ,  fordt  enfin  de 
l’Hopital  fans  être  foulagée  ;  elle  y  revint  onze  ans 
après  pour  une  maladie  interne  ,  dont  elle  mourut. 
M.  le  Cat,  informé  de  cet  évènement,  fit  porter 
le  corps  dans  la  faile  deftinée  aux  difîeébions  ana¬ 
tomiques  ,  pour  l’examiner  avec  toute  l’attention 
que  méritoit  un  cas  auffi  peu  connu.  Il  ne  trouva 
que  la  portion  continue  au  reâum  ,  hors  du  ventre  ; 
l’autre  y  étoit  totalement  rentrée ,  comme  cela  étoit 
arrivé  fouvent  pendant  le  cours  de  la  maladie.  Ces 
deux  bouts  d’inteftin-s  appartenoient  à  la  fin  de  l’i- 
leum  ;  celui  par  lequel  les  excrémens  avoient  cou¬ 
tume  de  fortir  ,  n’a  voit  prefque  pas  foufiert  de  ré- 
trecifîement  ;  mais  l’autre  étoit  fort  contraâé  fur  lui- 
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même  ;  il  s’enfonçoit  dans  l’ouverture  des  parti» 
contenantes  du  ventre ,  jufqu’à  l’extrémité  de  la  tu* 
meur  à  laquelle  il  donnoit  nailiance  ,  puis  fe.  re  " 
verfant  de  dedans  en  dehors  comme  un  doivt  d~ 
gand,  il  remontoir  de  bas  en  haut  ,  &  revenoit  ver^ 
l’ouverture  fiftuleufe  du  ventre  ,  avec  laquelle  J 
avoir  de  très-fortes  adhérences  ,  de  maniéré  qu’il 
formoit  invagination  ,  &  fortoitv replié  en  double 
Ce  fait  n’eft  pas  feulement  utile  par  la  connoif- 
fance  précife  qu’il  fournit  fur  la  nature  des  prolon¬ 
gations  inteftinales  obfervées  aux  anus  qui  font  l’ob¬ 
jet  de  ce  Mémoire  ;  on  y  voit  auffi  ce  qu’on  doit 
penfer  des  idées  qu’on  pourroit  avoir  pour  la  gué- 
rifon  de  ces  fortes  de  tumeurs.  Quoique  la  portion 
d’inteftin  renverfée  n’eût  pas  encore  formé  d’adhé¬ 
rences  vicieufes  ,  comme  l’analogie  montre  qu’il 
doit  y  en  avoir  fouvent  ,  le  feul  épaifliffement  de 
fes  membranes  ,  &  la  contraélion  pet-manente  où 
elle  étoit  reliée,  depuis  qu’elle  avoir  celTé  l’ufage 
de  fes  fondions,  ôc  qu’elle  n’étoit  plus  dilatée  par 
la  préfence  de  l’air,  &  par  celle  des  matières  qui  y 
paflTent  ordinairement,  en  avoient  rendu  la  réduc¬ 
tion  impolTible.  La  même  chofe  doit  arriver  ,  fans 
doute ,  dans  prefque  tous  les  cas  de  cette  efpèce  ; 
on  peut  le  préfumer  avec  d’autant  plus  de  raifon 
que  dans  ceux  que  j’ai  rapportés  d’après  Fabrice  de 
Hilden  &  d’après  M.  Albinus  ,  le  prolongement 
formé  par  l’inteftin  continu  au  redum  ,  ne  renrroit 
jamais  d’une  manière  complété  ;  au  lieu  que  la  por¬ 
tion  qui  appartenoit  à  l’inteftin  continu  à  l’eftomac  , 
rentroit  d’elle-même  lorfque  les.  malades  reftoient 
couchés  fur  le  dos,  &  elle  pouvoir  être  alTez  faci¬ 
lement  repouffée  dans  le  ventre  par  des  preilions 
'douces  ôc  ménagées.  De  même  la  tumeur  que  es 
quatre  perfonnes  dont  j’ai  parlé  précédem nient  , 
portent ,  la  première  à  la  région  hypQCondnaqU 
gaucbe  ,  les  deux  qui  fuivent  à  l’aine  drok^j 
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(îerniere  à  Tombilic  ,  n’eft  en  aucune  maniéré  fufcep- 
tible  de  réduâion.  Le  jeune  homme  de  Verrieres 
ne  peut  y  fupporter  le  moindre  attouchement  fans 
reffentir  des  douleurs  extrêmement  vives; Je  Soldat 
invalide  ,  dont  la  protubérance  eft  la  plus  longue  , 
permet  plus  aifément  qu’on  la  manie  ;  mais  lorfqu’a- 
près  lui  avoir  fait  garder  pendant  long-temps  une 
lituation  favorable  a  la  diminution  de  cette  tumeur, 
&  après  avoir  appliqué  des  fomentations  émollientes 
&  réfol utives  ,  j’ai  fait  des  tentatives  de  réduâion  ; 
non-feulement  elles  n’ont  pas  réulîi  ,  mais  je  lui  ai 
eau fé  des  douleurs  qui  fe  font  fait  fentir  pendant 
plufieurs  mois  ,  &  qui  m’ont  fait  renoncer  totale^ 
mentaux  vûes  que  j’avois  de  rendre  fa  condition 
moins  difficile  à  fupporter.  Les  inteftins  que  les  deux 
autres  portent  hors  du  ventre  ,  font  dans  le  même 
cas  ,  ou  du  moins  ne  peuvent  refter  quelque  temps 
réduits  fans  leur  caufer  beaucoup  d’incommodité  : 
en  fuppofant  que  M.  le  Cat  eût  enfin  pu  réuffir  à 
remettre  ceux  que  fa  malade  portoit  hors  du  ven¬ 
tre.,  eft-il  vraifemblable  qu’il  eût  pu  placer  une  can- 
nule  dans  celui  qui  aboutilToit  au  reefum  Auroit- 
il  obtenu  la  dilatation  de  toute  la  continuité  du  ca¬ 
nal  ,  pour  que  les  excrémens  y  coulafTent  comme 
à  l’ordinaire  ?  Le  refferrement  naturel  aux  inteflins 
qui  ne  font  plus  diftendus  ,  refferrement  qui  devoit 
s’étendre  depuis  l’ouverture  du  ventre  jufqu’à  la  der- 
fiiere  extrémité  du  canal,  ne  permettoit  donc  pas  de 
concevoir  l’idée  d’une  opération  ,  néceffairement  in- 
fruâueufe.  Je  ne  parle  pas  du  deffein  de  rafraîchir  les 
bords  de  la  fiftule ,  pour  les  rapprocher  enfuite  par 
une  future  :  je  ne  fçais  fi  cela  eût  été  praticable  dans 
le  cas  que  M.  Le  Cat  avoit  fous  les  yeux  ;  mais  dans 
ceux  que  j’ai  vus,  les  bords  de  la  plaie  font  fi  amin¬ 
cis  ,  fi  écartés  l’un  de  l’autre  ,  qu’ils  ne  pourroienc 
certainement  être  rapprochés  ni  réunis. 

Quand  il  feroit  facile  de  réduire  les  portions  d’in^ 
Tome  V,  I  i  i  i 
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teftins  déplacées  qui  compliquent  les  anus  cont 
nature  ,  &  que  celle  qui  répond  au  reôum  confe^r 
veroîE  une  partie  de  fon  calibre  ordinaire  la  n 
dence  ne  permettroit  pas  d’entreprendre  de*  les  af* 
fronter  l’une  à  l’autre ,  pour  rétablir  la  éontinuiJ 
de  leur  canal.  Le  nombre  &  la  profondeur  des  adhé 
rences  qu’ils  pourroient  avoir  contradées  entr’eux  & 
avec  le^  parties  voifines  ,  rendroit  peut-être  cette 
opération  impoffible  ,  &  il  feroit  affreux  de  l’avoir 
tentée  fans  y'  réuflir  ^  &  d’avoir  plongé  ,  dans  un 
danger  imminent ,  une  perfonne  très-faine  d’ailleurs 
&  qui  ,  à  quelque  incommodité  près  ,  peut  jouir 
auffi  librement  de  la  vie  que  celles  qui  font  le  mieux 
conftituées.  C’eft  le  motif  qui  nous  a  retenu  dans 
un  cas  où  quelques  apparences  favorables  fembloient 
devoir  nous  encourager,  &  où  la  fermeté  du  ma¬ 
lade  lui  fâifoit  délirer  ardemment  que  nous  niiffions 
tout  en  ufage  pour  le  débarraffer  de  fanus  contre- 
nature  ,  compliqué  de  l’iffue  de  deux  portions  in- 
teftinales  ,  qu’il  portoit  depuis  près  de  deux  ans. 
Il  y  en  avoit  cinq  qu’il  étoit  attaqué  d’une  her¬ 
nie  inguinale  complette  ,  que  l’on  avoit  inutilement 
effâyé  de  contenir  avec  un  brayer.  Gettè  indifpofi- 
tion  ,  négligée  dans  fon -principe  ,  avoit  fait  des 
progrès  rapides.  Au  mois  dé  Février  1772.,  le  ma¬ 
lade  torriba  dans  les  accidens  de  l’étranglement.  Les 
fecours  qui  lui  furent  adminiflrés  ,  n’ayant  point 
eu  de  fuccès  ,  on  fe  détermina ,  le  douzième  jour, 
à  appeller  M.  ÂllouHl  ,  qui  trouva  les  choies  dans 
un  état  déféfpéré.  Il  n’y  avoit  que  l’opération  qui 
pùt  fauVer  le  malade  ,  &  tout  incertain  qu’en  fut 
le  fuccès  ,  M.  Allouël  n’héfita  point  k  la  faire.  jUs 
inteftins  fe  trouvèrent  altérés  comme  il  l’avoir  prévu. 
Leur  maflé  étoit  confondue  avec  des  lambeaux 
pourris  ,  &  beaucoup  de  matières  ftercorales.  La 
plaie  fut  panfée  avec  des  plumaceaux  trempes  dans 
le  vin  tiède,  &  maintenus  par  un  bandage  pur€- 
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jnent  contentif  ;  il  fe  fit  un  écoulement  abondant 
d’excrémens  par  cette  voie  :  le  vèntré  fe  dégorgea, 
le  malade  parut  revenir  comme  de  la  mort  a  la 
vie.  M.  Allouël  reconnut  alors  que  la  portion  d’in- 
leftin  déplacée  appartenoit  au  colon  ;  &  comme 
elle  étoit  entièrement  corrorhpue  ,  il  la  retrancHa 
avec  des  cifeaux.  La  fréquence  des  pa.nremens 
ne  put  empêcher  que  le  paiîagé  continué!  dés  rtià- 
tières  n’attirât  une  éréfipèle  qui  dura  plus  de  deùx 
mois. 

Cette  maladie  ayant  épuifé  les  foibles  reffources 
pécuniaires  du  malade  ,  il  fut  obligé  de  fe  faire 
tranfporter  à  l’Hôtel-Dieu  ,  fix  femàines  après  l’o- 
pération  ;  il  n’y  refta  que  quinzé  jours  ,  après  lef- 
quels  il  revint  chez  lui.  Tous  les  excrémens  con- 
tinuoient  à  fortir  par  la  plaie  ;  il  ne  rendoit  plus 
par  l’anus  que  des  matières  blanchâtres  endurcies  , 
ce  qu’il  concinue  de  faire  encore  àduellemeht  ,  tous 
les  deux  ou  trois  mois. 

On  s’apperçut  alors  qu’il  fortoit  par  la  plaie  une 
protubérance  inteftinale  ,  qui  fut  füivie  d’unè  autre 
toute  femblable  quinze  ou  vingt  jours  après  :  la  pré- 
miere  répondoit  à  f anus  ;  elles  avoient  deux  où  trois 
pouces  de  longueur ,  &  quinze  oü  feize  de  diamètre. 
Les  dimenfions  eh  font  reftées  les  mêmes  y  leur 
couleur  eft  d’un  rouge  foncé  ;  elles  ont  beaucoup 
de  rugoütés  ,  &  font  couvertes  d’un  tifîti  fongueux: 
celle  qui  donne  paffage  aux  matières  fiercoraies  eil 
en  dedans  &  en  bas  ;  &  l’autre  ,  en  dehors  &  en 
haut.  Le  malade  peut  les  repouifer  fans  douleur ,  âc 
Ibs  faire  rentrer  aifément  ;  mais  elles  reparoifièht 
au  moindre  efFort  qU’il  fait  ,  &  fur  -  tout  lorfqu’ii 
eft  debout  :  les  lavemens  donnés  a  l’ordinaire  re¬ 
viennent  fur  le  champ,  &  avec  facilité  par  la  fé¬ 
condé  ;  &  lorfqü’its  font  pouftcs  par  la  plaie  dans 
rouverture  que  cette  portion  d’inteftin  préfent'e  ,  ils 
reflbrtenc  également  bien  par  l’anus  :  quand  elles  fohc 
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réduites  ,  elles  paroiffent  collées  l’une  a  l’autre  Sc 
n’être  féparées  que  par  une  cloifon  de  peu  d’épaif- 
feur. 

Ces  circonftances  avoient  fait  préfumer  que  peut- 
être  il  feroit  poflible  de  tenter  quelque  chofe  pour 
la  guérifon  de  ce  malade  ,  qui  n’étoit  encore  âgé 
que  de  vingt  -  fept  ans  ,  &  dont  la  conftitution  âl 
très-vigoureufe  :  le  Miniftre,  dont  on  avoit  intéreffé 
la  commifération  en  fa  faveur  ,  avoit  permis ,  contre 
l’ufage  ordinaire  ,  qu’il  fût  admis  pendant  quelque 
temps  aux  Infirmeries  de  l’Hôtel  Royal  des  Invali¬ 
des  :  le  Roi  ,  à  qui  MM.  De  la  Martiniere  &.  An- 
douillé  avoient  rendu  compte  de  fon  état  ,  dai- 
gnoit  y  prendre  intérêt.  Des  motifs  aufli  preffans , 
ajoutoient  encore  à  l’envie  que  nous  avions  de  lui 
être  utiles;  cependant  après  avoir  péféavec  attention 
toutes  les  circonftances  qui  fe  préfentoient ,  ceux 
de  mes  Confrères  dont  l’habileté  eft  la  plus  recon¬ 
nue  5  ôc  qui  avoient  été  priés  de  joindre  leur  avis  à 
celui  de  Meftieurs  les  premiers  Chirurgiens  &  au 
mien  ,  font  convenus  qu’il  falloir  s’en  tenir  à  des 
foins  purement  palliatifs  ,  &  propres  k  rendre  fa  fi- 
tuàtion  moins  fâcheufe.  Il  porte  un  bandage  dont 
la  pelotte  ,  qui  eft  de  buis  /  contient  le  bout  d’in- 
teftin  continu  k  l’anus  ,  &  laifîe  pafler  celui  qui 
tient  k  l’eftomac ,  par  une  ouverture  qui  y  eft  pra¬ 
tiquée.  Un  tuyau  d’argent  fixé  k  la  partie  antérieure 
de  cette  pelotte  ,  &  qui  s’ajufte  a  une  boîte  de  fer- 
blanc  ,  figurée  comme  un  croiffant ,  reçoit 
tieres  fécales  ,  &  diminue  autant  qu’il  eft  pofuble 
la  mal-propreté  qui  eft  une  fuite  inféparable  d  une 
pareille  indifpofidon.  . 

Si  l’on  ne  peut  remédier  aux  renverfemens  d  m- 
teftins  qui  arrivent  aux  anus  contre-nature  ,  lorlquc 
les  tumeurs  auxquelles  ils  donnent  lieu^ 
volume  un  peu  confidérable  ,  ôc  qu’elles  exi 
depuis  long-tems ,  il  n’en  eft  pas  de  même 
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qu’elles  font  petites  &  récentes  :  fans  ÿute  que 
par  des  foins  bien  dirigés  ,  il  feroic  poflible  a  en 
prévenir  les  progrès  ,  &  de  les  difïiper  tout-a-iait. 
Il  eft  facile  de  fentir  (^ue  ces  foins  ne  doivent  pas 
être  difFérens  de  ceux  qu’exige  la  chute  du  fonde- 
jnent  ,  puifque  ces  deux  maladies  font  de  la  même  / 
nature.  Ils  confifteroient  à  repoufler  doucement  la 
tumeur  dans  le  ventre  ,  à  la  contenir  au  moyen 
d’une  pelotte  mollette  &  d’une  épaifléur  convena¬ 
ble,  qu’on  auroit  foin  de  renouveller  fouvent  ,  par 
rapport  aux  matières  excréménteufes  qui  s’écoulent 
de  la-  plaie  :  la  fituation  doit  contribuer  beaucoup 
à  la  guérifon  ;  il  faudroit  recommander  au  malade 
de  fe  tenir  couché  le  plus  long-temps  qu’il  pourroit 
fur  le  côté  oppofé ,  pour  éviter  le  poids  du  paquet 
inteftinal  ;  lui  prefcrire  la  plus  grande  attention  a 
ne  faire  aucun  mouvement  violent  qui ,  mettant  les 
mufcles  du  bas -  ventre  &  le  diaphragme  en  jeu  , 
forceroit  les  inteftins  à  paffer  à  travers  l’ouverture 
extérieure  ;  tenir  le  ventre  fouple  &  libre  ,  fi  les 
excrémens  avoient  quelque  difhculté  à  fortir  par  l’a¬ 
nus  contre-nature  ;  raffermir  les  parties  voifihes  de 
cet  amis  au  moyen  de  fomentations  légèrement  af- 
tringentes  &  réperçufîives  ,  &,c.  &c,  :  U  feroit  aufïi 
très-utile  de  foutenir  les  bords  de  la  fiflule  avec  un 
bourrelet  d’y  voire  ,  ou  de  toute  autre  matière  ,  s’il 
rendoit  des  excrémens  qui  éuffentde  la  confiftance, 
&  qu’il  éprouvât ,  avant  leur  fortie  ,  un  tenefme 
femblable  à  celui  qui  précédé  l’évacuation  des  gref¬ 
fes  matières  par  lès  voies  ordinaires. 

C’eft  ainfi  que  par  des  confeils  fimples  ,  &  d’une 
exécution  facile,  on  pourroit  prévenir  une  indif- 
pofition  fâcheufe  par  elle-même  ,  &  qui  expoferoit 
le  malade  au  danger  le  plus  preffant  ,  fi  la  tumé¬ 
faction  ,  à  laquelle  les  inteftins  renverfés  hors  des 
anus  contre -nature  font  fujets  ,  devenoit  affez  con- 


VII.Observ. 
par  M.  PuY  , 
de  Lyon. 
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fidérable  ,p.our  qu’ils  fuffent  étranglés  par  l’ouverture 
même  qui  leur  donne  ifl’ue.  ® 

Parmi  les  Obfervations  communiquées  par  M.  Puv 
il  y  en  a  deux  qui  prouvent  la  poffibilité  &  le  dan¬ 
ger  excelFit  de  cette  efpèce  d’étranglement.  Une 
femme ,  âgée  de  qua^rante  ans  ,  eut  une  hernie  in¬ 
guinale  du  côté  , gauche  ,  à  laquelle  il  furvint  des^ 
accidens  fi  prefl'ans,  qu’on  jugea  ropération  indif- 
penfable.  -Elle  refufa  de  s’y  foumettre  à  temps  , 
lorfquelle  eut  enfin  confenti  qu’on  efiayât  de 'lui 
donner  du  fecours  ,  i’inteftin  ,  renfermé  dans  la 
tumeur  ,  étoit  déjà  tombé  en  gangrène.  Les  excré- 
mens  prirent  leur  cours  par  la  plaie,  &  ayant  con¬ 
tinué  de  s’y  porter  ,  il  s’établit  , en  cet  endroit  un 
anus  contre-nature.  La  malade  ne  tarda  pas  à  s’ap- 
pcrcevoir  que  lors  de  rexcrétion  des  matières  féca¬ 
les  ,  il  fortoit  par  fa  fiftule  une  portion  d’inteftin 
renverfée.,  qu’elle  faifoit  aifément  rentrer  après  l’a¬ 
voir  fomenté  avec  du  vin  chaud.  Six  mois  après  , 
cette  portion  inteftinale  ^s’échappa  de  la  longueur 
d’un  demi- pied  ,  &  il  furvint  des  douleurs  violen¬ 
tes  accompagnées  de  hocquet  &  de  vomilfemens , 
qui  forcèrent  la  malade  de  fe  rendre  à  l’Hôtel-Dieu, 
le  premier  Avril  17') a.  M.  Pqy  convoqua  plufieurs 
de  fes  Collègues.,  pour  conférer  avec  eux  fur  ce 
qu’il  y  avoit  à,  faire  dans  cette  circonftance.  Quel¬ 
qu’un  propofa  d’extirper  la  tumeur  ;  mais  heureu- 
fement  cet  avis  ,  , qu’on  ne  peut  s’empêcher  de  regar¬ 
der,  comme  téméraire,  ne  fut  point  adopté  parles 
autres  Confultans.  La  nature  du  mal  étoit  fi  peu 
connue,  qu’un  des  principaux  motifs  qu’on  oppoia 
à  la  propofition  de  retrancher  la  partie  protubérante , 
étoit  l’inutilité  de  cette  réfeèlion.  On  croyoit  que 
la  portion  fupérieure  derinteftin  s’avanceroic  de  nou¬ 
veau  dans  la  plaie  ,  qu’on  feroit  obligé  de  la  cou¬ 
per  encore ,  &  que  de  fedion  en  fedion  3  on  pour- 
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foit  détruire  tout  le  canal.  Une  conduite  fage  cou" 
vrit  l’abfurdité  d’une  pareille  fpéculation.  On  ie 
contenta  d’adminiftrer  à  la  malade  les  remèdes  in¬ 
ternes  &  externes  qu’on  jugea  les  plus  convenables. 

Les  accidens  augmentèrent ,  la  tumeur  devint  d^n 
pied  &  demi  de  long  ,  &  la  malade  mourut  en 
moins  de  foixante  heures.  On  procéda  le  lendemain 
à  l’ouverture  de  fon  corps  ,  les  inteftins  furent  trou¬ 
vés  livides  &  gonflés  ,  l’épiploon  étoit  en  quelque 
forte  fondu  ,  &  les  vaiiTeaux  fanguins  contenoient 
une  grande  quantité  de  fang  noir  &  coagulé.  Quant - 
à  la  tumeur  même  ,  il  n’en  efl:  pas  queflion  ,  quoi¬ 
qu’elle  eût  dû  être  le  principal  objet  des  recherchés 
de  ceux  qui  furent  chargés  de  cet  examen. 

Quelque  temps  après,  on  obferva  ,  dit  -  on  ,  un  viii.Obsery. 
fait  femblable  fur  une  Payfanne  des  environs  de  par  le  même. 
Lyon.  Elle  avoit  été  opérée  d’une  hernie  avec 
gangrène ,  &  il  lui  étoit  refté  un  anus  contre  -  na¬ 
ture  ,  à  travers  lequel  il  lui  arrivoit  quelquefois  un 
renverfement  d’inteflin  ;  cet  accident  la  retenoit  au 
lit  depuis  trois  mois  ,  lorfque  l’inteftin  étant  forti 
comme  â  l’ordinaire  ,  elle  éprouva  tous  les  fymp- 
tômes  de  l’étranglement.  Elle  étoit  depuis  fept  jours 
dans  cet  état ,  lorfqu’elle  fut  transférée  a  l’Hôpital  ; 
aufli  ne  fut  -  il  pas  poflible  de  lui  procurer  ie 
moindre  foulagement ,  &  elle  mourut  peu  d’heures 
après.  Un  voyage  dont  M.  Puy  ne  put  fe  difpen- 
fer  ,  l’empêcha  de  faire  faire  l’ouverture  du  cada¬ 
vre  ;  mais  il  efl:  perfuadé  que  cette  maladie  étoit 
de  la  même  nature  que  la  première.  On  auroit 
trouvé  les  parties  du  bas- ventre  dans  les  mêmes 
dilpofitions. 

li  efl:  fâcheux  qu’on  ait  perdu  l’occafîon  de  faire 
de  ces  deux  cas  ,  des  Obfervadons  ,  importantes  au 
progrès  de  l’Art.  On  prête n doit  en  tirer  des  ind.uâio ns 
contre  le  précepte  de  procurer  une  voie  habituelle 
pour  la  décharge  des  matières  excf  émenteufes  dans  les 
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hernies  avec  gangrène  ,  où  le  Chirurgien  ne  peut 
mettre  la  vie  du  malade  en  fureté  pour  l’avenir 
qu’au  moyen  de  cette  incommodité.  L’inconvénient 
du.  renverfement  de  l’inteftin  par  l’anus  contre -na¬ 
ture  5  ne  peut  faire  une  contre  -  indication.  Ce  ren- 
vêrfement  n’arrive  pas  à  tous  ceux  qui  ont  l’incom¬ 
modité  dont  nous  parlons  ;  peut-être  eft-il  poiîible 
de  le  prévenir  ,  &  même  d’y  remédier.  H  ^ 
que  l’étranglement  de  dangereux  ,  mais  il  ne  l’a  été 
que  faute  de  fecours  ;  &  en  général  ,  on  peut  dire 
que  les  renverfemens  d’inteftins  rendent  les  anus 
contre-nature  plus  défagréables  ,  fans  les  rendre  plus 
fâcheux. 

Lé  principal  objet  de  ce  Mémoire  a  été  d’expofer 
toutes  les  circonftances  d’une  maladie  particulière, 
dont  les  Livres  élémentaires  ne  font  aucune  men¬ 
tion  ,  quoiqu’elle  fe  préfente  moins  rarement  qu’on 
ne  pourroit  le  penfer.  Comment  ces  renverfemens 
n’ont -ils  été  décrits  par  aucun  des  Auteurs  qui 
nous  ont  précédés  ,  que  par  Fabrice  de  Hilden?  On 
en  fera  fans  doute  furpris  ,  fi  l’on  fait  attention 
que  depuis  1720  ,  le  cas  s’eft  préfenté  fous  les  yeux 
de  MM.  Albinus  ,  Le  Cat,"  Puy  ôc  Le  Blanc,  fans 
parler  de  ceux  dont  j’ai  rapporté  l’hiftoire.  L’inat¬ 
tention  des  Obfervateurs  efl  d’autant  moins  excu- 
fable  ,  qu’Hippocrate  ,  le  plus  ancien  de  nos  Au¬ 
teurs  ,  en  a  eu  la  connoiffance  la  plus  préçife.  Il 
en  donne  une  Obfervation  dans  le  feptième  Livre 
de  jfes  Epidémies  :  v  Le  fils  de  Dinias  à  Abdère, 
»  dit- il ,  ayant  reçu  une  plaie  pénétrante  de  medio- 
w  cre  étendue  a  la  région  de  l’ombilic ,  il  lui  relia 
5^  en  cet  endroit  une  fiftule  ,  de  laquelle  il  fortin 

dans  la  fuite  un  gros  ver  :  Jorfque  cet  enrant 
35  a  voit  la  fièvre,  les  matières  bilieufes  s’écouloient 
w  par  cette  même  voie  ;  l’inteftin  s’échappa  ^ 
33  fiftule  ;  il  étoit  corrodé  comme  elle.  L’accident 
«  de  la  fortie  de  l’inteftin  s’eft  renouvelle  pluheurs 
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»  fois  ;  il  ne  pouvoir  relier  dans  le  ventre  lorfque 
»  l’enfant  avoir  de  la  toux  a.  Voila  la  traduction  du 
texte  d’Hippocrate.  Malgré  l’efpèce  d’obfcurité  que 
répand  fur  ce  paflàge  la  concifion  avec  laquelle  le 
Pere  de  notre  Art  s’exprime  ^  on  voit  manifefle- 
menc  qu’il  y  efl  queftion  d’un  renverfement  d’intef- 
tin  ,  à  travers  une  plaie  liftuleufe  au  ventre  :  cette 
protubérance  efl:  une  vraie  invagination.  J’ai  expofé 
les  diflérences  qu’elle  préfente  ,  les  accidens  qu’elle 
caufe  5  les  moyens  de  la  prévenir  ou  d’y  remédier  ; 
je  defire  avoir  fait  un  Mémoire  utile  fur  cette  ma¬ 
ladie  ,  d’autant  plus  intéfeflante  à  faire  connoitre , 
que  l’on  voit  que  ceux  qui  ont  eu  les  occafions  de 
l’obferver  le  plus  avantageufement  ,  n’en  ont  pas 
toujours  eu  les  idées  les  olus  jufles. 


MÉMOIRE 

SUR  la  conjlruBion  des  Bandages  pour  Us 
Hernies, 

Par  M.  C  A  M  PE  R, 

t  E  S  hernies  font  au  nombre  des  maladies  les  plus 
communes ,  &  elles  ont  mérité  de  tout  temps  l’at¬ 
tention  des  plus  habiles  Chirurgiens  ;  on  a  tenté 
différentes  maniérés  de  les  guérir  radicalement  ; 
mais  ordinairement  on  porte  toute  la  vie  cette  in¬ 
commodité  ,  ce  qui  eft  vrai ,  fur- tou  ta  l’égard  des 
perfonnes  avancées  en  âge.  Il  y  a  cependant  quel» 
ques  cas  finguliers  d’exception.  L’inflammation  peut 
occalionner  la  cohérence  de  l’embouchure  du  fac 
herniaire ,  &  il  eft  poftible  que  quelques  parties  in¬ 
térieures  du  bas- ventre  falTent  obftacle  au  paffage, 
&  empêchent  la  chûte  de  l’inteftin  &  de  l’épiploon. 
J’ai  obfervé  5  il  y  a  deux  ans  ,  à  l’ouverture  du  ca¬ 
davre  d’Aine  femme  âgée  ,  que  l’ovaire  droit  étoit 
adhérent  a  toute  la  circonférence  de  l’ouverture  du 
fac  herniaire  ,  d’une  capacité  affez  confidérable,  le¬ 
quel  s’étendoit  dans  l’aine  droite  j  il  étoit  vuide  & 
applati.  Mais  hors  ces  cas  rares  ,  l’unique  moyen 
de  garantir  les  perfonnes  attaquées  de  hernies ,  du 
danger  continuel  qui  les  menace ,  &  de  leur  rendre 
ce  mal  fupportable  ,  c’eft  de  porter  un  brayer.^ 

Il  eft  étonnant  que  la  fabrique  d’une  machine 
ft  généralement  utile.,  foit  prefque  partout  aban 
donnée  à  des  ouvriers  qui  ignorent  très^fouv^t  a 
nature  du  mal ,  la  ftrudure  des  parties  intérellees  , 


Bandages  Herniaires.  627 

Sc  ouelquefois  même  -le  rnécanifme  de  1  inftrumenc 
qu’ils  fe  chargent  de  cjonftruire.  D’un  autre  cote  ^ 
les  Chirurgiens  qui  ont ,  par  l’étude  de  l’Anatomie 
la  connoiflance  des  parties  ,  &  qui  ont  acquis  le 
plus  d’expérience  fur  les  hernies  ,  ne  font  pas  com¬ 
munément  afîez  verfés  dans  la  connoilTance  des  Arts 
mécaniques.  Iis  n’en  apperçoiveat  pas  ordinairement 
la  néceflité  quand  ils  habitent  les.  grandes  villes  , 
où  l’on  peut  trouver  des  ouvriers  intelligens  ;  mais 
cette  refiburce  manque  dans  les  petites  Villes  & 
dans  toutes  les  Provinces  ;  les  Chirurgiens  qui  y 
ont  fixé  leur  établiffement ,  ne.  tardent  pas  à  s’ap- 
percevoir  du  bien  qu’ils  manquent  de  faire  pour 
n’avoir  pas  afîez  de  notions  fur  la  mécanique  afin 
de  fuppléer  au  défaut  de  lumières  des  ouvriers  qu’ils 
ne  peuvent  diriger. 

J’en  parle  par  expérience  ;  car  malgré  le  goût  que 
j’ai  eu  dans  mon  enfance  pour  la  mécanique  ,  j’a- 
vois  entièrement  négligé  de  me  mettre  au  fait  de 
la  conftrudion  des  bandages  :  à  peine  fus-je  établi 
Profefieur  de  Médecine  ,  d’ Anatomie  &  de  Chi¬ 
rurgie  en  l’Univerfité  de  Franequer  y  vers  la  fin 
de  l’année  1749  ,  que  plüfieurs  perfonnes  attaquées 
de  hernies  ,  demandèrent  mon  fecours.  Je  fis  venir 
des  bandages  d’Amfterdam  ;  mais  outre  l’inconvé- 
nient  d’être  d’un  prix  trop  confidérable  pour  le 
commun  des  Citoyens  ,  ils  étoient  très  -  fouvent 
mal  conftruits  ,  &  on  ne  pouvoit  en  faire  ufage. 

Je  recommençai  alors  à  manier  le  marteau  &  la 
lime  que  j’avois  abandonnés  depuis  long-temps  :  je 
battis  des  lames  &  formai  des  pelottes  ,  imitant 
aveuglement  la  forme  de  la  figure  des  bandages 
fournis  par  les  principaux  conftruêteurs.  Mais  je 
n’étois  pas  content  du  fuccès*  Je  fis  venir  des  mo¬ 
lles  de  France ,  d’Angleterre ,  d’Allemagne  &  de 
Hollande ,  par  lefquels  je  ne  devins  ni  plus  habile , 
m  plus  utile  à  mes  malades. 

Kkkkij 
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Le  gpnd  défaut  de  la  plupart  de  ces  machin,., 
venoïc  de  ce  que  le  cercle  d  acier  étoit  trop  court  2 
que  dans  plufieurs  il  y  avoir  un  pli  ou  coude  ’  ' 
de  récuflbn  ^  comme  il  eft  repréienté  Planche  XvT 
A,  D,  E,  Figure  IV  ,  &  dans  POplomochlio  ’ 
de  Fabrice  d’Aquapendente.  Ce  coude  fait  renin  ^ 
ter  la  pelotte.  Pour  remédier  au  défaut  d’étend^' 
du  cercle  d’acier  ,  il  falloir  trop  ferrer  la  courroie^ 
ce  qui  écorchoit  la^  hanche  du  côté  fain  d’une  façon 
preique  infupportable  aux  malades.  Pour  corriCr 
l’autre  inconvénient  ,  il  falloic  une  fous-cuiffe  qui  ' 
incommodoit  très  -  fduvent  plus  que  la  defcente 
^  qui,  allongée  par  l’ufage  ,  iaiffoit  prefquè  toujours 
échapper  la  hernie.  - 

Je  n’employai  k  la  fin  ,  k  l’exemple  de  plufîeurs 
autres  ^  que  des  bandages  fouples  avec  une  pelorte 
fimple  ,  ou  munie  d’un  refîbrt  auquel  la  fous-cuiffe 
étoit  attachée.  Ces  bandages  incommodoient  un  peu 
les  malades  ,  mais  ils  retenoient  plus  ou  moins  la 
defcente. 

Peu  fatisfait  de  mes  elTais  ,  je  méditai  de  nouveau 
les  Ouvrages  des  principaux  Chirurgiens  fur  cette 
matière  intérefîknte.  Ambroife  Paré  (ü)  ne  fe  fer- 
voie  que  de  bandages  Roupies  avec  une  pelotte 
triangulaire  ,  foutenus;  par  un  fcapulaire  ,  &  fixés 
inférieurement  par  une  fous-cuiffe.  Fabrice  de  Hil- 
den  (b)  prefcric  une  pelotte  de  cuir  dur  ,  &  ne  fe 
fer  voit  pas  du  fcapùlaire  ,  que  le  mouvement  du 
corps  rend  inutile.  Il  fabriquok  lui-même  fes  ban¬ 
dages  ,  &  la  dtfeription  qu’il  en  donne  efi:  faire 
avec  plus  de  précifion  qu’on  n’en  trouve  de  la  part 
des  autres  Auteurs  qui  ont  parlé  de  ces  machines. 
Il  fe  fervoit  d’une  lame  d’acier  ,  mais  elle  n  ém- 
braffoit  que  la  moitié  du  corps.  Il  eu  preuoit  tres^ 
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-^jigénieufement  la  mefure  du  côté  fain  ,  par  le  côté 
jnaiade  ,  jufqu’aux  épines  de  l’os  facrum. 

Fabrice  d’Aquapendente  fe  fervoit  aulli  d’un 
bandage  fouple  ;  il  ne  fait  mention  que  d’une  pe- 
lotce  de  carton  ,  de  linge.,  de  bois  &  de  fer.  Par  le 
jxïot  de  fer  ,  il  entend  la  plaque. 

.  Platner  &  Heifter  ne  font  que  nommer  les  dilFé- 
rens  bandages  pour  la  defcente  ,  fans  entrer  dans 
aucun  détail  ,  ni  dé  proportions  ,  ni  de  fabrique. 
Dionis ,  plus  expert ,  décrit  les  bandages  fôuples  à 
champignons, ,  &  les  brayers  ;  il  détermine  même 
la  mefure  du  cercle  qui  ne  devoir  ,  félon  lui ,  envi¬ 
ronner  que  les  -f-  dtrcorps.  Les  foiis-cuiffes  dont  il 
avoir  beloin  ,  nous  convainquent  que  ces  bandages 
ne  reuffiffoient  pas  toujours.  Il  fait  aiifli  mention 
des  brayers  brifés  ,  qui  ,  font  commodes  en  voyage 
pour  porter  dans  une  malle,  où  ils  occupent  peu 
de  place.  Dionis  cônnoiiloit  les  brayers  à  refîbrt  de 
Biégny  ,  quoiqu’il  n’en  eftîraât  pas  l’Auteur  :  &  îvî. 
de  la  Paye  ,  dans  fes  Notes  fur  Dionis  ,  obferve 
que'  les  brayers  non  éfaftiques ,  &  qui  ne  font  pas 
bnfés  ,  contiennent  mieux  &  font  préférés  par  les 
Praticiens, 

Je  me  flatrois  de  trouver  la  vraie  maniéré  de  conf- 
truire  les  brayers  dans  les  Ouvrages  d’un  homme 
qui  avoir  acquis  la  plus  grande  célébrité  par  l’e¬ 
xercice  de  la  Chirurgie  herniaire  :  mais  je  fus  fur- 
pris  de  .  trouver  M.  Arnaud  auffi  indécis  qii  il  l’eil 
fur  la  mefure  des  bandages.  Il  dit  que  la  ceinture 
d’acier  doit  compofer  la  moitié  ,  les  deux  tiers  ,  & 
quelquefois  les  trois  quarts  de  la  totalité  du  ban¬ 
dage.  Preuve  qu’il  n’a  fait  fes  bandages  que  par 
routine  ,  puifqu’il  n’avoit  aucun  principe  fixe  fur 
leurs  proportions. 

Dlhoorn  ,  célèbre  Chirurgien  &  Leéleur  en 
Chirurgie  ,  à  Amfterdam  ,  a  donné  des  Remarques 
très-judicieufes  fur  la  fabrique  des  bandages  ,  dans 
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fou  Commentaire  fur  la  Chirurgie  d’Heifter  T!  A' 
termine  la  longueur  du  cercle  k  f  de  la  circonfé^ 
du  corps  ;  mais  il  ne  veut  pas  qu’il  naffp 
de  la  hanche  L  ,  figure  IV.  Il  ne  les  a  donc 
faits  aulli  longs  qu  il  le  dit.  Auffi  remarque-c-i| 
la  divifion  pour  les  perfonnes  âgées  doit  être^^^ 
quatre  parties.  Il  fait  un  pli  k  la  ceinture  ,  ^ 
iDofle  en  pointe  fur  la  pelotte.  Je  n’eus  aucun  éo-a^d 
k  fa  théorie  ,  toute  fédüifante  qu’elle  paroiffe 
ce  que  Texpérieoce  m’avoit  appris  que  le  coude 
du  cercle  &  l’éminence  en  pointe  de  la  pelotte 
étoient  des  défauts  ;  l’Auteur  lui -même  avoit  été 
quelquefois  obligé  de  fe  fervir  du  bandage  fouple. 

La  longueur  du  cercle  dans  Fabrice  de  Hilden 
étoit  d’un  peu  plus  que  la  moitié  de  la  circonférence 
du  corps  :  dans  Arnaud  ,  elle  efl:  indéterminée; 
elle  peut  être  de  la  moitié,  des  deux  tiers  ou  des 
trois  quarts  :  la  plupart  des  cercles  qu’on  m’avoit 
envoyés  d’Angleterre  &  de  Hollande  n’alloient  pas 
au-delà  de  la  moitié  ou  des  deux  tiers.  Je  choifis 
alors  la  mefure  moyenne  entre  |  &  |  fçavoir  ^  ou 
A  ,  R  5  figure  V  ,  mais  fans  effet. 

Nommé  Profeffeur  k  Amfterdam  en  1755  ,  je  %s 
bien  moins  iilqqiété  par  les  perfonnes  attaquées  de 
hernies  ;  par  rapport  au  grand  nombre  de  conftruc- 
tcurs  de  bandages  établis  en  cette  Ville.  On  venoit 
cependant  me  confulter  dans  les  cas  difficiles,  quand 
on  ne  pouvoit  réuffir  k  contenir  la  defcente.  J’ob" 
fervai  ilors  très-diftindement  que  le  cercle  devoit 
être  plus  grand  &  droit,  c’eff-k- dire ,  fans  ph  0^ 
coude  près  de  l’écuffon.  Je  préférai  les^  bandages 
fouples  ,  ne  m’étant  pas  encore  appliqué  k  chercner 
une  règle  fûre  pour  la  mefure  que  le  cercle  devoit 

avoir.  l  e 

Ces  bandages  ,  tant  pour  les  hernies  fiu\pl^^ 
pour  les  doubles  ,  avoient  un  très -grand 
nient.  La  ceinture  de  cuir  s’allongeoit  peu-a-p^  ? 
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Je  la  fous-cuiiTe.  Les  malades^  négligeant 

Je  les  faire  renouveller  ,  les  hernies  s’échappoient 
par-deflbus  les  pelottes  ,  &  ils  ne  revenoienc  que 
pour  faire  des  plaintes.  Aulli  les  perfonnes  qui 
avoient  beaucoup  d’embonpoint  ,  eurent  k  la  longue 
une  déprellion  fi  forte  à  l’endroit  de  la  pelotre ,  que 
le  bandage  ,  quoique  très-bon  dans  les  commence- 
mens  ,  devenoit  bientôt  inutile. 

En  lyéo  ,  je  me  mis  de  nouveau  k  étudier  la 
th.éoi'i®  des  bandages  avec  plus  de  fuite  &  d’appli¬ 
cation.  Le  cercle  de  Blégny  ,  fait  d’un  fer  double  , 
me  parut  d’autant  plus  utile ,  qu’il  fait  le  contour 
du  corps  entier.  Le  hazard  me  fit  connoître  un  ban¬ 
dage  qui  avoir  été  conftruit  en  cuivre  pour  une  her¬ 
nie  double  ,  il  entouroit  tout  le  corps  ,  &  avoit  une 
charnière  afiez  commode  :  ce  bandage  me  fortifia 
dans  l’idée  que  j’avois  conçue  en  faveur  du  cercle 
de  Blégny  ,  ^  j’y  fus  confirmé  par  un  bkndage 
qu’on  m’envoya  de  Londres  pour  une  hernie  dou¬ 
ble  :  il  étoit  formé  d’un  cercle  entier  d’acier ,  ou¬ 
vert  par-devant  entre  les  deux  pelottes  ,  ôc  qui  Le 
fermoit  là  par  une  courroie. 

La  mefure  de  ^  |  ^  &  de  |  du  contour  du 

corps  pour  le  cercle  ,  étoit  ,  comme  -  je  l’ai  déjà 
dit ,  trop  courte.  Il  me  reftoit  un  grand  nombre 
de  bandages  ,  fuivant  ces  dimenfions  ,  mis  au  re¬ 
but.  Je  continuois  k  faire  &l  à  donner  des  bandages 
gratis  ,  comme  je  fais  encore  ,  aux  pauvres  :  je  leur 
en  appliquois  quelquefois  un  de  ceux  qui  n’avoient 
pas  réulB  pour  une  autre  perfonne  qui  avoit  le  corps 
moins  gros.  Je  remarquai  que  le  bandage  alloit 
très-bien  lorfque  le  cercle  paffoit  l’éminence  de  la 
hanche  faine  L,  fig.  V.  C’en  fut  afiez  pour  nourrir 
l’efpérance  que  je  réufiirois  enfin  à  force  de  foins 
&  d’attentions. 

Je  fis  plufieurs  deflins  tant  du  profil  de  corps  que 
deiafedion  horifontale  ou  parallèle  au  bord  fupé- 
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rieur  du  petit  l^flin  ,  qui ,  à  proprement  pari 
eft  oblique.  Je  mefurai  la  largeur  BD  fia  ’ 
&  A  B  ,  fig.  V  ,  &  la  profondeur  C ’m  n  • 
répondent  à  BD,  fig.  I  ,  &  A  B  ,  fig.  jy^ 

Perfuadé  que  M.  Albinus  avoit  été  très-exaâ:  dans 
la  mefure  du  corps  humain ,  fur-tout  dans  fes 
ches  ,  je  me  fervis  de  fes  figures  dans  lefouellpc 
trouvois  B  D  :  C  M ,  ou  AB,  fig.  lyl^  . .  ^ 

43  ,  à  peu-près  comme  ii  :  7.  Je  mefurai  deux  de 
mes  fquélettes  mafculins  d’Europe  ,  i’un  donnoic 
BD  :  EM::  41  :  27  ou  :  :  10  :  17  ;  l’autre  44  : 
28  J  ou  II  :  7  comme  celui  d’ Albinus.  Je  trouvai 
pourtant  une  diiférence  très  -  remarquable  dans  le 
fquélette  d’un  Nègre,  quoique  plus  long  que  les 
deux  autres  ;  fçavoir  :  :  39  :  27  ^  ou  :  :  9  :  7. 

Les  femmes  ont ,  fans  contredit,  les  hanches  plus 
larges  ,  fur-tout  lorfqu’on  confidère  la  hauteur  de 
leur  ftrud’ure  ;  car  dans  un  fquélette  de  femme  que 
j’ai  préparé  avec  fes  ligamens  ,  haut  de  cinq  pieds 
quatre  pouces,  B  D  :  M  C  :  :  49  :  28  ,  ou  ::  1%: 
7.  Tandis  que  les  mêmes  figures  dans  un  fquélette 
d’homme,  haut  de  cinq  pieds  huit  pouces  &  demi, 
préparé  de  la  même  façon  ,  ne  font  que  comme  41  : 
27,  ou  :  :  10  :  7.  En  deux  autres  ,  la  proportion 
étoit  comme  44  :  28,  ou  ii  :  7,  proportion  que 
le  grand  Albinus  a  fuivie  dans  les  figures  mâles. 
M.  Daubanton  ne  nous  a  donné  que  la  largeur  42 
GU  10  i  (<2). 

Comme  les  anciens  Grecs  ont  été  les .  meilleurs 
fiatuaires  &  les  plus  exads  dans  leurs  proportions, 
leurs  mefures  ne  pouvoient  qu’être  inftrudives  a  con- 
fulter.  Ils  ne  fe  font  pas  toujours  fervi  de  la  meme 
règle  ,  mais  d’une  proportion  convenable  au  carac¬ 
tère  des  différentes  ftatues.  Ils  ont  donné,  des  an 
ches  plus  larges  à  Hercule  ,  ôc  plus  étroites  à  Apol  on. 

Ça  )  Hift,  Naturelle  du  Cabinet  du  Roi,  Tome  III,  pag*  ^9  ^ 

Albert 
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jVibert  Durer  a  obfervé  a  -  peu  -  près  la  merme 

J’ai  mefiiré  les  flatues  antiques  d'Hercule  ,  d’An- 
£inoüs  &  de  Vénus  ,  celles  qu’elles  font  repréfen- 
tées  dans  le  fécond  volume  des  Planches  du  grand 
X)iâ:ionnaire  Encyclopédique.  C’eft  l’Oftéologie  de 
jV[.  Tarin  qui  m’a  fourni  les  proportions  de  l’Apol- 
Ion.  La.  variété  de  ces  proportions  fe  dévelop¬ 
pera,  plus  particuliérement  dans  la  Table  fuivante. 

Largeur  &  profondeur  des  hanches  dans  Homme* 


Suivant  Albinos , 
Squelette  mâlq. 

Dans  un  autre. 

Dans  le  Nègre.., 
Hercule  de  Farnèfe, 
L'Antinoüs , 
i’ Apollon  Pythien, 
Albert  Durer^ 


Squelette  de  femme , 
Deux  autres , 

Xa  Vénus  de  Médicis  , 


66 

43 
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34 
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S  dans  la  Femme. 
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:  7 
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28 
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34 
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Il  eft  donc  évident  que  la  proportion  de  la  figure 
d’Albinus  eft  bien  déterminée  pour  un  homme  ro- 
hufte  ;  au  lieu  que  dans  un  homme  fluet  ,  le  grand 
diamètre  ne  fera  que  de  neuf  flegrés  ,  comme  on 
le  peut  voir  dans  l’Apollon  &  le  Nègre.  La  pro¬ 
portion  moyenne  fera  donc  à  peu  -  près  comme 
10  :  y  dans  l’homme &  dans  la  femme  comme 
V*-  7  4. 

Tout  Chirurgien  herniaire  devroit  avoir  un  man¬ 
nequin  entier  ,  qui  pourroit  aulfi  fervir  pour  diri- 
Tome  V,  LUI 
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ger  dans  la  conftruétion  d’autres  bandages.  H  f 
droit  au  moins  qu’ils  euflenc  un  tronc  proportion^* 
comme  bous  l’avons  déterminé  ,  afin  de  pouvo^'^ 
y  étudier  la  mefure  le  centre  de  l’élafticité  d*" 
cercle  ,  lorfqu’il  feroit  appliqué  fur  ce  mannequin^ 

Pour  revenir  k  mon  fujet  ,  j’ai  d’abord  fait  lê 
contour  du  baffin  ,  ou  la  fe(9;ion  parallèle  au  bord 
du  petit  balTin  ,  comme  je  l’ai  '  repréfenté  y 
J’ai  tracé  A  B  D  E  ,  qui  repréfente  le  cercle*  d’a- 
.  cier  du  bandage  ,  pour  pouvoir  juger  de  fon  aâion 
quand  il  eft  appliqué.  Je  remarquai  d’abord  que  le 
cercle  devoir  entourer  plus  que  le  grand  diamètre 
BD,  c’eft-k-dire ,  plus  que  les  trois  quarts.  J’ai 
obfervé  depuis  que  le  grand  diamètre,  ne  paflbit 
pas  toujours  par  le  centre  du  balTin  I ,  mais  qu’il 
étoit  quelquefors  beaucoup  plus  antérieurement  , 
fuivant  la  ligne  K  L  ,  parallèle  a  A  B  :  quelquefois 
même  cette  ligne  n’efl  pas  régulière  car  fouvent 
j’ai  vu  l’épine  antérieure  &  fupérieure  de  l’os  des 
îles  S  ,  fig.  III  du  côté  gauche  ;  qui  fe  portoit  vers 
le  côté  droit  ,  &  vice  versa  ,  ce  qui  fait  que  la  me¬ 
fure  de  I  ne  convient  pas  toujours.  . 

J’ai  de  plus  divifé  le  contour  du  corps  en  douze 
parties  égales  ,  pour  juger  d’un  coup-d’œil,  la  lon¬ 
gueur  qu’il  convient  de  donner  a  la  ceinture  ,  & 
la  mefure  qui  feroit  défeâueufe.  La  moitié  du  con¬ 
tour  ,  A  C  ,  figure  V  =  ou  | ,  ne  peut  pas  conve¬ 
nir.  Les  ou  I  non  plus  :  pas  même  les  l  ou  ^ , 
quoique  déterminés  par  MM.  Dionis  ,  Arnaud^, 
Launay,  &  par  l’Auteur  de  l’article  Brayer  à^ns 
le  Diâionnaire  Encyclopédique.  Il  faut  que  la  lon¬ 
gueur  du  cercle  palfe  la  partie  la  plus  émmepte 
de  la  hanche  ,  qui  eft  pour  l’ordinaire  au  mi  leu 
du  tenfor  vaginœ  femoris  ST,  fig.  HI ,  ^  ^ 

repréfenté  par  L  dans  la  V®.  figure.  . 

Dans  ce  cas-lk  ,  le  bandage  eft  retenu  par  ^ 
direâions  j  l’écuffon  eft  tiré  vers  G  ,  dans  la  ig 
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^  G  ;  êc  le  point  B  ou  K,  dans  la  ligne  B  D  ou 
K.  B  ,  ce  qui  répondoit  aflez  bien  à  mes  idées:  mais 
j’obfervai  encore  que  malgré  Tattention  que  j’ayois 
eue  de  faire  faire  le  cercle  afîéz  long ,  le  bout  D 
ou  L  du  cercle  fe  reculoit  vers  G  :  je  traçai  donc 
fur  la  fig.  V  le  bandage  vers  E  ,  &  je  lui  donnai 
L£  de  la  circonférence  du  corps.  Le  point  G  efl:  alors 
retenu  par  E,  fuivant  la  ligne  E  O  G.  Depuis  ce 
tetnps-la  ,  j’ai  toujours  fait  faire  les  Brayers  de  cette 
longueur ,  &  le  luccès  n’a  jamais  manqué  de  ré¬ 
pondre  à  mon  attente.  Voici  comme  je  prends  les 
mefures  des  Brayers  :  Je  me  fers  d’un  ruban  ou 
d’une  ficelle,  dont  j’applique  un  bout  fur  l’anneau 
A ,  où  efl:  fuppofé  la  hernie.  (  Voyc^  fig.  V.  )  Ce 
point  fervira  de  centre  a  la  pelotte  ;  puis  j’entoure 
le  corps  par  la  hanche  droite  pour  revenir  fur  la 
hanche  gauche  au  côté  oppofé  à  la  maladie ,  jufqu’à 
la  partie  la  plus  éminente  du  tenfor y aginœ  fcmoris 
L  J’ajoute  encore  un  pouce  &  demi  ,  parce  que 
la  garniture  raccourcit  le  bandage  ;  &  par  ce  moyen 
le  cercle  embraife  le  corps  jufqu’en  E. 

Il  arrive  quelquefois  ,  loit  par  la  faute  de  celui 
qui  prend  la  mefure ,  ou  de  l’ouvrier  qui  fait  le  cer¬ 
cle,  que  le  brayer  efl:  trop  long:  pour  remédier  à 
cet  inconvénient  ,  je  fais  attacher  la  courroie  un 
pouce  au-delà  de  l’extrémité  du  cercle ,  afin  de  pou¬ 
voir  ôter  avec  la  lime  le  furplus  ,  lorfqùe  j’eflaye  le 
bandage. 

.  Nous  n’avons  confidéré  jufqu’ici  que  la  longueur 
du  cercle  ,  fans  avoir  égard  à  fa  figure  ,  ni  déter¬ 
miner  s’il  doit  être  droit  ou  plié  vers  l’écufibn,  com¬ 
me  je  l’ai  repréfenté  ,  figure  IV,  par  la  ligne  ponc¬ 
tuée  A  D  E. 

Suppofons  que  dans  cette  figure  IV  ,  A  BF ,  foit 
ün  bandage  droit  ,  appliqué  fuivant  fa  difpofition 
naturelle  il  feroit  pofé  obliquement  &  retenu  par 
1  extrémité  poftérieure  de  l’os  des  iles  en  B  ,  p allant 
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le  point  c,  qui  fait  le  milieu  entre  le  grand 
chanter  ^  &  Je  bord  des  os  des  îles  b ,  jÏÏ’ 

Cette  obliquité  feroit  avec  la  ligne  horifbnr  1 
h  i  ,  fig.  VI  ,  un  angle  de  vingt  degrés,  pW 
ou  moins  >  'quand  la  plaque  eft  jointe  au ’cercl^ 
perpendiculairement  ,  comme  F  A  B,  fur-ton^ 
quand  on  donne  quelque  obliquité  à  la  pelotte.  F 
ligne  F  A  répondroit  aufTi  au  bas  -  ventre  '  & 
l’adion  de  la  pelotte  porteroit  fur  l’anneau  H.  Si 
le  bas  -  ventre  eft  fort  gros  ,  on  peut  repouffer  la 
platine  un  peu  en  dedans  ,  en  h  f  y  puis  elle,  ré¬ 
pondra  à  l’obliquité  f  g. 

Je  penfe  qu’il  ne  faut  jamais  donner  une  bofle 
GU  éminence  pointue  k  la  pelotte  ,  fuiva.nt  la  théorie 
d’Uihoorn  ,  comme  ABC,  fig.  VIfl  ;  car  plus  la 
furface  de  la  pelotte  eft  égale  &  unie  ,  &  mieux 
elle  retient  l’inteftin  ;  elle  peut  aller  en-deçà  &  en 
de-lk  de  l’anneau ,  comme  il  arrive  néceffairement 
quand  on  marche  ,  ou  dans  d’autres  mouvemens 
du  corps  ,  fans  qu’elle  cefl'e  d'appuyer  fur  l’an¬ 
neau  :  mais  quand  elle  forme  une  pointe  B  ,  k 
moindre  aftion  du  corps  la  dérange  ,  &  la  defcenre 
reparoît  fur-le-champ  Les  perfonnes  maigres  doi¬ 
vent  porter  une  pelotte  longue  ,  plate  &  iriangu- 
iaire  ,  comme  A  T  ,  fig.  V. 

La  première  &  la  fécondé  figure  de  la  Planche 
XVI  ,  font  voir  un  bandage  appliqué  fur  le  corps 
d’un  homme  ,  &  fon  obliquité  tant  par  devant  que 
par  derrière.  Jo  me  fuis  fervi  des  figures  d’Albinus,, 
comme  étant  les  meilleures  &  les  plus  parfaites^ 
On  y  voit  clairement  que  le  centre  c  eft  au  miheu» 
entre  le  trochanter  &  le  bord  des  os  des  îles  :  mais 
ce  centre  n’eft  pas  toujours  au  même  endroit  f  * 
vaine  fuivant  fa  hauteur  des  os  des  îles,  àc  luivan 
celle  du  trochanter  r  quelquefois  cette  hauteur  e 
comme  ,  quelquefois  comme  4.  Plus  cette  dil  ance 
eft  grande ,  plus  le  brayer  demande  de  pv&cmon  » 
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^  fouvent  dans  ce  cas-là  je  ploie  l’écuffon  un  peu 
en  bas ,  &  l’autre  bout  DE,  fig.  I ,  en  haut  f  afin 
que  le  cercle  réponde  mieux  à  la  ligne  oblique  de 
la  ceinture  du  corps.  Cela  n’efl:  pas  nécefiaire  ,  fi 
la  pelotce  eft  longue. 

Les  femmes  ont  le  trochanter  plus  éminent,  puifi 
que  les  cols  des  os  des  cuifîes  font  naturellement 
en  elles  plus  horifontaux.  On  obferve  aufii  la  mê¬ 
me  difpofition  aux  hommes ,  dans  le  cas  où,  par 
des  fardeaux  trop  péfans  ,  les  têtes  des  os  fémur 
ont  été  déprimées,  comme  cela  arrive  très-fouvent: 
mais  ce  défaut  rend  l’ufage  du  brayer  plus  commode. 

On  doit  obferver  les  mêçnes  précautions  pour 
les  bandages  defiinés  aux  hernies  .crurales  :  la  dif¬ 
férence  ne  doit  être  que  dans  la  pelotte.  Elle  fera 
oblongue ,  à  peu-près  comme  je  l’ai  repréfentée  fig. 
VH  ûf  &  n’aura  gueres  plus  d’on  pouce  de  largeur. 
La  pelotte  pourtant  tient  mieqx  quand  la  platine 
eft  portée  un  peu  en  bas  ,  comme  en  a  e  :  car  alors 
la  partie  antérieure  du  bandage  a  h  répond  mieux 
à  l’obliquité  du  ligament  de  Poupart.  Les  hernies 
crurales  font  fort  communes  dans  nos  pays  ,  fur- 
tout  aux  femmes.  La  même  règle  a  lieu  dans  les 
hernies  doubles  :  il  faut  pourtant  bien  raefurer  la 
diftance  des  anneaux  ,  car  elle  eft  très  -  différente 
dans  la  plupart  des  hommes  ÿ  aufii  faut -il  faire 
l’ouverture  du  bandage  Q  E  ,  fig.  V  ,  du  côté  de 
la  plus  petite  tumeur  ,  fuppofé  qu’elle  fort  en  Q. 

Les  Mémoires  de  l’Académie  ,  Tomé  I  ,  page 
^518  ,  propofent  ,  d’après  M.  de  Launay,  un  moyen 
admirable  pour  bien  ajufter  la-  fécondé  pelotte:  je 
eraignois  qu’une  vis  ne  pût  aflez  bien  retenir  la 
pièce.  Peut-être  feroit-ce  le  meilleur  moyen  pour 
faifir  bien  exaclemenc  la  diftance  précife  des  an¬ 
neaux. 

En  général,  tous  les  bandages  ont  un  inconvé- 
nient  y  lu  r~  tout  en  été:  ils  caulentdes  excoriationsjr. 


Bandages 

principalement  aux  perfonnes  qui  ont  de  l’embon¬ 
point.  Le  maroquin  ,  le  chamois  &  toutes  les 
pèces  de  peaux  ,  attirent  l’humidité  j  elles  fe  collent 
à  la  peau  &  deviennent  incommodes  :  j’ai  confirait 
à  l’exemple  de  M.  Fauvel ,  expert  pour  les  hernies  * 
à  Paris  ,  des  pelottes  d’yvoire ,  &  je  n’en  ai  pas  été 
fatisfaic.  La  lueur  pénètre  l’y  voire  très  -  prompte¬ 
ment  ,  la  poliflure  iè  perd  ,  ôc  l’on  a  la  même  & 
quelquefois  une  plus  grande  incommodité  que 
d’une  pelotte  couverte  de  peau  ou  de  futaine. 

Le  célèbre  M.  Hunter  m’a  fait  voir  à  Londres 
un  brayer  couvert  de  peau  de  lièvre  brun  ,  le  pcil 
en  dehors.  Il  m’a  dit  que  c’étoit  le  meilleur  moyen 
de  conferver  la  peau  des  perfonnes  délicates.  Je 
m’en  fuis  fer vi  depuis  avec  un  fuccès  fingulier  , 
for- tout  aux  hernies  crurales  des  dames.  C’eft  une 
particularité  digne  d’attention  que  la  fueur  ne  falTe 
pas  tomber  le  poil  de  cette  peau  ,  au  lieu  qu’elle 
tombe  tout  de  fuite  quand  la  peau  eft  d’un  lièvre 
blanc. 

Les  bandages  faits  fuivant  notre  defcription  , 
n’ont  pas  befoin  de  fous-cuilfe  ,  &  il  en  faut  tou¬ 
jours  à  ceux  qui  font  coudés  vers  D,  %.  IV.  La 
raifon  en  eft  ,  que  la  pelotte  étant  retenue  dans  la 
ligne  A  E,  le  centre  du  mouvement  du  bandage 
n’eft  plus  en  C  ,  ce  qui  fait  qu’en  marchant  ,  la 
pelotte  monte  au-deflus  de  l’os  pubis  ,  &  la  deF 
cente  fort  nécefiairement  lorfque  le  banda^ge  n  elt 
pas  retenu  par  une  fous-cuifle.  . 

Quelquefois  la  ceinture  de  la  culotte  dans  les 
perfonnes  maigres ,  s’arrête  fur  le  cercle  &  fo  ® 
en  bas,  ce  qui  fait  monter  la  pelotte  &  fortir  a- 
defcente  ,  fur-tout  quand  la  pelotte  n’eft  pas  a 
longue.  Les  culottes  à  ceinture  large  ,  comme 
les  fait  aujourd’hui  ,  font  très-incommoÿs  ^ 
qui  font  attaqués  de  hernies,  fur -tout  ^  \ 
n’en  eft  pas  aftèz  large:  alors  quand  on  le  bai  5 
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[a  ceinture  elle-même  retire  le  cercle.  J’ai  obferve 
que  les  Soldats  d’infanterie  fouffrent  beaucoup  quand 
on  néglige  cette  attention. 

Il  ne  fera  peut-être  pas  mutile  d’ajouter  quelques 
réflexions  fur  le  mécanifme  des  bandages.  Nous 
avons  déjà  remarqué  que  la  figure  V  repréfente 
la  feéiion  du  corps  ,  parallèle  au  plan  du  bord  fu- 
périéur  du  petit  balTin  ;  fçavoir ,  A.  B.  C.  D.  E  M. 
La  partie  antérieure  M  avance  plus  ou  moins  en 
avant  ,  fuivant  que  l’os  pubis  eft  plus  ou  moins 
protubérant.  Dans  ce  cas-là  ,  il  y  a  une  cavité  à 
l’aine  i.  2.  que  l’on  ne  peut  pas  remplir  avec  le 
cercle ,  à  moins  que  l’on  ne  plie  la  platine  en  avant , 
&  que  l’on  ne  pouflTe  la  partie  du  cercle  F  G  D 
en  dedans  ;  mais  on  ne  peut  que  très  -  rarement 
remplir  la  petite  càvité  du  dos  par  le  cercle  en  C. 

Pour  prouver  que  la  ceinture  d’acier,  plus  courte 
que  A  E  ,  ne  peut  retenir  la  hernie  ,  fans  avoir 
befoin  d’une  aâion  très-forte  de  la  courroie  ,  on 
n’a  qu’a  co^fidérer  la  longueur  de  ~  en  G.-Puifque 
le  bandage  eft  un  reflbrt  que  le  corps  du  malade 
tient  ouvert ,  &  dont  les  bouts  ne  font  arrêtés  que 
par  la  courroie  ;  le  point  G  agira  toujours  vers  F 
avec  une  force  G  O  ,  contre  laquelle  il  n’y  aura 
point  d’aftion  contraire.  Lorfque  la  ceinture  eft 
de  ^  ,  ou  un  peu  plus  que  la  moitié  de  la  circon¬ 
férence  du  corps  ,  fon  aftion  vers  C  fera  comme 
F  P  ;  &  parconféquent  lorfque  le  cercle  va  à  J  , 
le  point  D  fera  en  équilibre  ,  jufqu’à  ce  qu’il  y 
ait  un  peu  de  mouvement  dans  les  hanches  en 
marchant.  Il  faut  donc  que  le  cercle  ait  plus  de  |  , 
comme  il  a  été  déterminé  dans  ce  Mémoire  ,  & 
il  fera  parfait  a  ,  afin  que  le  bout  E  retienne  G  0  _, 
&  avec  une  force  femblable  E  O. 

^  La  pelotte ,  dans  ce  cas-là  ,  eft  tirée  j>ar  l’elafti- 
cité  du  cercle  vers  G,  dans  la  ligne  A  G.  Le  point 
B  eft  retenu  par  D  dans  la  ligne  B  D  ^  ôc  G  par 
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E  en  E  G.  La  force  enticre  du  cercle  3 ah  a 
en  E  N ,  &  il  n’y  a  qu’un  feuL  point  E  qui  ait  r 
ces  avantages ,  o\i  bien  tous  les  points  DofTiKUo  ^ 
tre  E  &  M.  Mais  alors  le  cercle  entoCo!?  toü: 
le  corps ,  ce  qui  ne  fe  peut  fans  avoir  une  charniers 
en  E  ,  ou  quelqu’autre  ouverture.  ^ 

On  peut  ,  par  maniéré  de  récapitulation  tirer 
de  tout  ce  que  nous  avons  dit  ,  les  conféqiencp. 
fuivantes.  ^ 

^  i^.  Que  dans  tous  les  bandages  pour  les  hernies 
fimples  ou  doubles  ,  la  longueur  du  cercle  A  E 
doit  être  de  ,  ou  bien  qu’il  doit  avoir  un  pouce 
plus  que  L,  fans  compter  ce  qu’on  perd  par  la 
garniture. 

Lorfqu’il  faut  un  bandage  a  double  pélotte, 
comme  Q  A,  l’ouverture  E  Q  n’eft  que  de  ^  dé 
la  circonférence  du  corps ,  puilque  la  longueur  vé¬ 
ritable  ou  principale  commence  toujours  en  M. 
L’ouverture  Q  E  n’a  que  |  de  M  C. 

Pour  mettre  ce  bandage  à  lordinaire ,  il  faudroit 
ouvrir  le  bout  E  jufqu’à  ce  que  la  diftance  de  la 
pelotte  Q  fût  égale  à  M.  C  ,  qui  eft  la  profondeur 
du  corps,  ce  qui  gâteroit  bientôt  l’élafticité  du  cercle 
d’acier.  Elle  fe  perdroit  auffi  dans  le  bandage  fim- 
ple  ;  car  A  ,  ou  M  E  ,  diftance  de  la  pelotte  A  , 
du  bout  E ,  n’a  que  deux  tiers  de  M  C. 

Au  lieu  d’écarter  le  bout  de  la  pelotte ,  Ü  vau- 
droit  mieux  mettre  les  deux  pieds  dans  le  cercle, 
ou  bien  faire  entrer  les  cuiffes  dans  le  cercle  un 
peu  au-deffus  des  genoux  ,  &  tirer  Iç  bandage  ho- 
rifontalement  en  haut  vers  fa  place. 

3°.  On  comprendra  aiféraent  qu’un  bandage  j 
foit  d’acier  ,  foit  d’un  double  fil  de  fer  >  cotome  a 
propofé  Blégny  ,  ou  de  cuivre ,  comme  le  bandage 
dont  j’ai  fait  mention  ,  quand  il  embralfe  tout  e 
corps  ,  peut  être  appliqué  fans  peine , 

•qu’il  cède  aftn  de  pafîer  fur  les  irochanters.  ^ 
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Que  les  bandages  pour  les  hernies^  crurales , 
quant  à  la  longueur  du  cercle ,  doivent  être  conf- 
truits  fur  les  mêmes  principes. 

^2,  Que  nonobftant  que  le  diamètre  B  D  dans 
les  femmes,  ait  une  proportion  k  M  C,  comme  12 
à  8  ,  différente  de  celle  de  l’homme  ;  la  façon  de 
prendre  la  mefure  ‘du  cercle  &  de  le  ployer  ,  eft 
la  même. 

Que  le  bandage  pour  une  perfonne  maigre 
ne  peut  lui  fervir  quand  elle  groffit  :  .car  .A  E  ,  qui , 
dans  la  première  fituation ,  avoit  ~  de  la  circon¬ 
férence  ,  n’aura  plus  que  ^  ou  | ,  il  fera  par  con- 
féquenc  trop  court.  Il  faut  alors  néceffairement  un 
autre  cercle.  Quand  au  contraire  le  malade  a  maigri , 
le  bandage  fera  plus  long  qu’il  ne  faut  ;  mais  l’ac¬ 
tion  du  reffort  pourra  être  changée  en  A  G. 

7^.  Quand  on  ne  fait  pas  le  cercle  affez  long 
aux  bandages  pour  les  hernies  crurales  ,  la  pointe 
£,  fig.  VII  >  agit  toujours  fur  l’os  pubis  ,  ce  qui 
devient  à  la  longue  infupportable  aux  malades. 

J’avoue  que  M.  de  Launay  indique  la  mefure  k 
peu-près  de  la  même  façon  |  mais  il  ne  confirme 
pas  fa  méthode  par  un  raifonnement  démonftratif. 
Peut-être  y  a- 1- il  des  Auteurs  qui  ont  plus  évi¬ 
demment  pofé  la  vraie  théorie  des  bandages  pour 
les  hernies  ,  mais  je  n’en  ai  pas  eu  coniioiffance. 
Peut-être  n’y  a-t-il  pas  eu  de  meilleurs  Ecrivains 
fur  cette  matière  ,  que  Diônis  ,  Arnaud  &  de  Lau¬ 
nay  ,  qui  ont  déterminé  la  longueur  du  brayer 
aux  J  du  corps. 

Il  eft  très  -  probable  que  les  Chirurgiens  appli¬ 
qués  particuliérement  au  traitement  des  hernies  , 
lavent  mieux  que  moi  les  règles  que  j’ai  préfen- 
tées  ,  Sc  plufieurs  autres  que  j’ai  paffées  fous  fi- 
lence  ,  ou  que  j’ignore  entièrement.  Mais  puifque 
Savans  ne  profitent  pas  de  leurs  Obfervations , 
jai  lieu  de  me  flatter  que  mes  recherches  les  met- 
Tomc  Vn  M  m  m  ra 
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tront  en  état  de  pouffer  plus  loin  la  perfeaion  &■ 
l’utilité  de  ces  bandages  ;  car  rien  n’eft  plus  vrï 
que  ce  qu’a  dit  à  ce  lujec  M.  Louis  dans  le  Die 
tionnaire  Encyclopédique  ,  w  que  l’exécution  de  ces 
w  fortes  de  machines  ne  peut  être  parfaite  ^  qu»^ 
V  l’aide  des  lumières  des  Chirurgiens ,  &  qug 
branche  de  l’art  tient  k  beaucoup  de  connoiffan-. 
ces  anatomiques  &  chirurgicales  fort  délicates 
5^  dont  font  dépourvus  les  ouvriers  auxquels  on 
3)  permet  très  -  abufivement  la  fabrique  des  ban- 
»  dages  a. 
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REMARQUES 

SUR  Us  fignes  illusoires  des  Hernies  épiploïques. 


Par  M.  Pipelet  ,  le  jeune. 

De  toutes  les  parties  du  bas-ventre  qui  peuvent 
faire  iffue  au  dehors  de  cette  cavité  fous  la  forme 
de  hernie  ,  il  n’y  en  a  point  qui  s’échappe  plus 
aifément  que  l’épiploon  &  il  produit  la  hernie 
la  plus  difficile  à  connoître.  Les  malades  ,  en  bien 
des  ciïconftances  ,  la  portent  long- temps  fans  s’en 
appercevoir  ;  &  lorfqu’ils  s’en  plaignent  ,  on  eft 
expofé  k  fe  méprendre  fur  le  çaradère  de  la  tu¬ 
meur  ,  parce  qu’elle  peut  fe  préfenter  par  des  varié¬ 
tés  accidentelles  ,  de  figure  ,  de  volume  ,  de  fur- 
face  &  de  lieu-,  fous  l’afpeét  de  nombre  de  maladies 
de  nature  différente  ,  qui  affedent  les  mêmes  en¬ 
droits  où  la  hernie  épiploïque  peut  fe  manifefter. 
L’expérience  m’a  montré ,  plus  d’une  fois  ,  la  poffi- 
bilité  de  ces  méprifes  ;  on  avoit  perdu  un  temps 
précieux  a  faire  des  remèdes  inutiles  pout  une  ma-‘ 
ladie  qui  n’exiftoit  pas  ,  &  l’on  ne  fongeoit  pas  à 
la  rédudion  de  la  hernie  qui  pouvoit  feule  opérer  le 
foulagement  du  m^ilade. 

M.  Petit  ,  dans  fes  (Êuvres  pofihumes  ,  convient 
de  la  difficulté  du  diagnoftic  dans  les  cas  où  la  tu^ 
meur  eft  fort  volumineufe.  Il  lui  eft  arrivé  plulieurs. 
fois  d’être  appellé  pour  donner  fon  avis  fur  des 
gonflemens  6c  des  tumeurs  du  fcrotum  exceffivement 
groffes  ;  &  comme  très-fouvent  on  ne  peut  pas  être 
inftruit  du  commencement ,  ni  des  circonftances  qui 
ont  accompagné  le  progrès  de  ces  maladies  ,  on  eft 
M  m  m  m  ij 
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fort  embarraffé  ,  dit  ce  grand  Praticien  ,  fur  - 1 
Ibrfque  les  figncs  diagnoftics  ne  font  pas  fuffifan^ 
quils  font  confondus  avec  d’autres  ,  &  que  le  vo^ 
lume  de  la  tumeur  nous  cache  les  chofes  dont  nou' 
pourrions  tirer  quelques  indices  par  le  toucher.  J’ai 
reconnu  dans  les  tumeurs  qui  ont  le  moins  d’éten¬ 
due  ,  la  difficulté  de  porter  un  jugement  certain  fur 
leur  nature  ;  parce  qu’elles  relTembloient  exademëbt 
à  d’autres  qui  étoient  d’un  tout  autre  caradère-  c’eft 
ce  que  je  vais  établir  par  plufieurs  Obfervations. 

Des  perfonnes  fe  font  préfentées  a  moi  après 
avoir  été  traitées  infrudueufement  pour  un  varico¬ 
cèle  :  &  en  effet,  il  y  avoir  dans  le  fcrotum  une 
maffe  oblongue  ,  noueufe  ;  ôc  au  tad  il  fembloit 
qu’on  touchât  le  corps  pampiniforme  dont  les  vaif- 
feaux  avoient  été  diftendus  ,  formant  un  engorge¬ 
ment  variqueux.  Il  faut  une  très  -  grande  attention , 
&  y  revenir  a  différentes  fois,  pour  diftinguer  que 
le  cordon  fpermatique  eft  libre ,  &  qu’il  paffe  dans 
l’anneau  à  côté  d’une  portion  épiploïque  ,  dont  l’en¬ 
gorgement  a  toutes  les  apparences  extérieures  d’un 
varicocèle.  Je  n’ai  eu  fouvent  pour  ligne  caradérif- 
tique  de  l’exiftence  de  l’épiplocèle  ,  que  les  varia¬ 
tions  affez  fubites  que  produifoit  l’impreffien  du 
chaud  &  du  froid  fur  la  tumeur  épiploïque  ,  &  dont 
le  varicocèle  n’auroit  pas  été  li  fufceptibie.  La  cha¬ 
leur  &  l’humidité  faifoient  acquérir  plus  prompte¬ 
ment  à  la  tumeur  un  volume  plus  confidérable  ;  & 
le  froid  la  réduifoit  fenliblement  à  un  volume  au- 
deflbus  de  celui  qu’auroit  pris  une  dilatation  vari- 
queufe  du  plexus  pampiniforme.  Si  l’on  met  le  ma¬ 
lade  dans  une  lituation  favorable  à  la  réduâ;ion,^a 
tumeur  limplement  variqueiife  ne  change  pas  ^ 
forme ,  &  l’on  fent  ordinairement  de  la  dimmutio 
dans  le  volume  de  la  defcente  :  de  plus  , 
malade  touffe  ou  qu’il  fe  mouche  ,o  n  fent 
lion  plus  forte  des  parties  intérieures  j  & 
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ligne  bien  jugé  efl:  communément  décilif.  D  ailleurs  , 
les  Praticiens  fçavent  qu’un  des  principaux  moyens 
d’éviter  les  méprifes  ,  eft  d’être  prévenu  qu’on  peut 
en  fairè.  Les  Auteurs  parlent  de  l’application  indil- 
crette  d’un  bandage  fur  le  tefticule  refié  dans  l’an¬ 
neau  ,  pris  pour  une  hernie  inguinale  ;  faute  d’a¬ 
voir  connu  que  ce  cas  étoit  affez  commun  ,  &  d’a¬ 
voir  pris  garde  que  le  corps  glanduleux  manquoit 
dans  le  fcrotum.  Et  quand  nos  Obfervations  fur 
les  lignes  illufoires  des  hernies  épiploïques  ne  fe- 
roient  regardées  que  comme  de  iimpîes  avertifle- 
niens  ,  nous  ne  les  en  croirions  pas  moins  utiles. 

J’ai  été  mandé  ,  en  1766,  rue  Saint-Marc  -,  pour 
un  jeune  homme  que  l’on  croyoit  attaqué  d’un  va¬ 
ricocèle  :  on  avoit  employé  tous  les  afiringens  ôc 
les  réfolutifs  capables  de  donner  du  reflbrt  aux 
vaifleaux  qu’on  imaginoit  être  dilatés  contre  l’ordre 
naturel  :  un  examen  attentif  m’a  fait  difeerner  que 
l’épiploon  en  impofoit  ;  j’ai  tenté  &  obtenu  la  rë- 
duâion  ;  &  un  bandage  convenable  a  contenu  cette 
hernie.  Feu  M.  Pibrac  &  fon  Elève  ont  connu  la 
perfonne. 

M.  Dezoteux  ,  Chirurgien  -  Major  du  Régiment 
du  Roi  ,  m’a  adrefîe  ,  au  mois  de  Septembre  der¬ 
nier  ,  de  concert  avec  M.  Saint-Paul  ,  Chirurgien- 
Major  du  Régiment-Royaî-Etranger  ,  un  Officier  ^ 
âgé  de  vingt-cinq  ans  ,  qui  avoir  un  épiplocèle  de 
cette  efpèce.  On  traitoit  ce  jeune  homme  depuis 
dix  ans  pour  un  varicocèle.  On  croyoit  le  cordon 
fpermatique  gonflé  &  noueux  :  on  avoit  fait  ufage , 
tant  intérieurement  qu’extérieuremenc  ,  de  diffé- 
rens  remèdes  ;  en  dernier  lieu  les  boues  de  Bour- 
bonne  en  cataplafme  fembloient  avoir  diminué  le 
volume  des  prétendus  vaifîèaux  variqueux.  Ils  jugè¬ 
rent  plus  fainement  de  k  nature  du  mal  :  après  un 
examen  convenable  pour  éclaircir  les  doutes  qui 
pouvoient  refter  ,  je  n’en  eus  aucun  fur  la  pré- 
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fence  de  la  hernie  épiploïque.  Le  cordon  étoit  f  ' 
Panneau  libre,  fans  dilatation  ;  je  fis  la  rédu&^’ 
de  la  partie  qui  en  impofoit  depuis  fi  long-tem 
fous  l’apparence  de  vaifleaux  variqueux  ;  je  parv^^' 
à  contenir  cette  hernie  par  un  bandage  convena! 
ble  .  j  ai  garde  cet  Officier  pendant  un  mois  avec 
l’attention  de  lui  faire  faire  de  l’exercice  ,  k  pied  ' 
cheval  ,  &  de  le  faire  tenir  long-temps  debout.  Rie^ 
n’a  reparu  ;  &  au  mois  de  Janvier,  il  m’a  conficm” 
la  bonne  fituation  où  il  fe  trouve  ,  avec  l’efpérance 
d’une  guérifon  radicale  ,  qui  lui  permettra  de  fe 
paffer  de  bandage  au  bout  de  quelque  temps. 

Dans  le  cas  de  complication  ,  il  faut  adapter  un 
fufpenfoir  ,  au  bandage  ou  brayer  ;  &  lorfqu’il 
s’agit  de  donner  du  refîbrt  au  fcrotum  ,  qùe  la  lon¬ 
gueur  antécédente  a  relâché  ,  les  ablutions  d’eau 
froide  m’ont  paru  le  fecours  le  plus  utile. 

Ces  attentions  font  fur-tout  convenables ,  lorfque 
les  épiplocèles  s’annoncent  fous  la  forme  d’une  tu¬ 
meur  aqueufe  :  J’ai  vu  avec  M.  de  la  Faye ,  il  y  a 
environ,  douze  ans ,  un  jeune  hommq ,  âgé  de  dix, 
dans  un  Collège  ;  il  avoit  fur  le  cdrdon  fperma- 
tique  une  tumeur  arrondie  ,  &  qui  fembloit  tranf- 
parence  :  on  auroit  pu  la  prendre  pour  une  hydro¬ 
cèle  com.mençante  dans  la  tunique  vaginale.  M-  de 
la  Faye  penfa  que  cette  tumeur  pourroit  être  épi¬ 
ploïque  ;  j’en  jugeai  de  même  :  nos  premières  ten¬ 
tatives  de  réduèiion  ne  produifirent  aucun  effet  ; 
mais  l’ufage  des  cataplafmes  réfolutifs  changea  l’é¬ 
tat  des  chofes  ,  &  nous  parvînmes^  à  faire  rentrer 
la  hernie.  J’ai  vu  l’épiploon  plus  étendu  dans  le 
fcrotum  ,  couvrant  &  enveloppant  le  tefficule  au 
point  de  le  faire  paroître  deux  fois  plus  gtfs 
fon  volume  naturel  -*  la.  tumeur  paroiffoit  hfie  ^ 
tranfparente  ;  ôc  je  croyois  toucher  une  hydrocèle . 
îTiais  informé  qu’il  y  avoit  des  variations  alterna¬ 
tives  dans  le  volume  ,  &  qu’il  arrivoit  quelq^^^^® 
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à  la  tumeur  de  difparoître  en  totalité  ou  en  partie  ; 
la  chofe  examinée  de  plus  près ,  je  reconnus  la  vraie 
nature  du  mai  ,  &  j’en  fis  la  réduction.  J’avoue  que 
ces  hernies  m’ont  offert  des  difficultés  pour  les  re¬ 
tenir  ;  je  ne  les  ai  obfervées  qu’a  des  enfans  de  cinq 
ou  fix  ans  ;  j’en  ai  traité  fous  les  yeux  de  M. 
Eeiletête  ,  ancien  Doyen  de  la  Faculté  de  Médecine  , 
Sc  de  MM.  Levret  &  Robin  mes  confrères 

Les  Obfervations  d’ Anatomie-Pathologique  nous 
apprennent  que  l’épiploon  eft  fujet  à  des  engorge- 
mens  fquirrheux  ;  quelquefois  même ,  &  il  y  en  a 
plus  d’un  exemple,  on  fa  trouve  d’une  dureté  ex¬ 
trême  &  comme  offifié  ou  devenu  pierreux.  Si  la 
portion  épfploïque  qui  forme  une  hernie,  acquéroit 
ce  genre  de  tuméfaétion  ,  on  pourroit  la  confon¬ 
dre  avec  le  fareocèle  ,  &c  cela  eft  arrivé  plus  d’une 
fois.  On  a  vu  l’épiploon  donner  toutes  les  appa¬ 
rences  d’un  troifième  tefticule ,  en  formant  un  corps 
globuleux  ,  foutenu  par  un  appendice  qui  avoit  les 
mêmes  dimenfions  que  le  cordon  fpermatique  :  ce 
double  cordon  m’a  rendu  fufpefte  la  duplication  de 
f organe  féminaire  d’un  coté.  Mais  le  cas  le  plus  fré¬ 
quent  ,  c’eft  de  prendre  fépiploon  pour  un  engor¬ 
gement  glanduleux  ,  fur- tout  lorfque  la  hernie  fe 
fait  pat' deflbus  f  arcade  crurale,  &  qu’elle  a  une 
forme  cirçonfcrite  au  pli  de  l’aine.  Sa  moindre  mo¬ 
bilité  m’a  fervi  quelquefois  de  figne  préparatoire  à 
un  examen  jÿlus  attentif.  Il  y  a  environ  dix-huit  ans 
que  je  fus  confulté  par  une  femme  qui  avoit  au 
pli  de  l’aine  une  tumeur  ,  un  peu  oblongue  ,  d’une 
furface  alTez  lifte ,  &  grofte  comme  une  petite  noix  ; 
elle  étoit  infenfible  &  n’occafionnoit  aucune  incom¬ 
modité  ;  le  toucher  ne  pouvoir  la  fàire  rentrer.  L’im- 
pulfion  que  l’aftion  de  touft'er  manifeftoit  ,  me  fit 
préfumer  que  c’étoit  une  hernie  de  fépiploon.  J’y 
fis  appliquer  un  mélange  des  emplâtres  diabotanum 
&  de  ciguë  :  au  bout  de  douze  à  quinze  jours ,  la 
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tumeur  diminuée  de  moitié  ,  par  la  réfolution  d 
fu.cs  qui  l’engorgeoient  ,  me  permit  de  ju^er 
diûinétemeut  de  fa  nature  ;  j’ai  réduit  co  ^ 
tenu  la  partie  ,  à  la  grande  fatisfaétion  de  la 
la.de. 

Les  accidens  de  la  hernie  épiploïque  font  quel 
quefois  très-fâcheux ,  quoiqu’il  n’y  ait  aucun  fymnl 
tome  local.  Je  ne  puis  nommer  une  perfonne  /très 
connue  par  fes  talens  ,  qui  ,  âgé  de  trente’ ans^' 
vint  me  confulter  ,  en  1756  ,  pour  des  douleurs 
ôc  des  tiraiilemens  d’eftomac  :  la  perte  de  l’appétit 
de  mauvaifes  digettions  ,  des  ventofités  ,  la  foiblelTe 
&  l’amaigriffement  de  tout  le  corps  ,  faifoient  crain¬ 
dre  pour  fa  vie.  Feu  M.  de  Graraond  ,  qu’il  con- 
fulra  pour  un  engorgement  glanduleux  dans  le  fcro- 
tum  J  auquel  le  malade  n’auroic  fait  aucune  attention 
s’il  eût  joui  d’ailleurs  d’une  bonne  fanté,  foupçonna 
que  ce  qu’on  prenoit  pour  un  paquet  de  glandes , 
étoit  épiploïque  ;  il  m’appella ,  &  d’après  un  examen 
fcrupuleux ,  je  reconnus  la  vérité  :  la  maigreur  du 
malade,  6c  la  fituation  favorable  à  la  rédudion ,  me 
mirent  dans  le  cas  de  là  tenter  avec  fuccès.  Depuis 
que  l’épiploon  eft  contenu  ,  la  fanté  s’eft  rétablie  ,  ôc 
il  jouit  aduellement  de  la  plus  parfaite. 

Cet  exemple  n’eff  pas  le  feul  qu’on  puifîe  allé¬ 
guer.  Il  y  en  a  un  notable  configné  dans  les  Mé¬ 
moires  de  la  Société  d’Edimbourg  ,  communique 
par  le  Dodeur  Lowis  ,  Membre  du  "College  des 
Médecins  de  cette  Ville  ,  fous  le  titre  d’Obferva- 
tion  fur  un  dégoût  6c  fur  une  atrophie  caufée  par 
le  déplacement  de  l’effomac.  Le  fujet  eft  un  homme 
de  foixantertrois  ans  ,  replet  ,  d’un  bon  tempéra¬ 
ment  ,  qui  menoit  un  genre  de  vie  réglée ,  & 
avoit  un  épiplocèle  depuis  fa  jeunefte,  contre  leque 
il  paroit  qu’il  ne  prenoit  aucune  précaution.  Vers 
la  fin  de  l’année  1722  ,  l’appétit  6c  l’embonpoint 
commencèrent  à  diminuer  ;  au  mois  d’Aoûf  fuivant, 
’  ■  l’eftornaç 
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l’eftomac  fouffric  notablement,  ^  le  malade  s  ap- 
perçut  que  fa  hernie  faifoit  des  progrès.  Les  trois 
derniers  mois  de  fa  maladie  il  fut  fort  incommo¬ 
dé  de  vents  Ôc  d’infomnies  :  on  lui  faifoit  ufer  d’in- 
fufions  ftomachiques  amères  ,  mêlées  qiieiquefois 
avec  des  purgatifs  on  ie  mit  enfin  à  J’ufage  du  lait 
d’àneffe  ;  &  fans  donner  la  moindre  attention .  à  la 
hernie  ,  on  le  laifla  mourir  par  la  perte  infenfible 
de  fes  forces  ,  le  25  Octobre  1723*  A  l’ouverture 
du  corps  on  trouva  une  grande  partie  de  i’épiploon 
dans  le  fcrotum  ,-où  il  avoir  contraété  une  adhérence 
par  fes  extrémités.  L’anneau  étoit  dilaté  de  maniéré 
à  y  pouvoir  introduire  deux  ou  trois  doigts.  L’Au¬ 
teur  dit  bien  pofîtivement  que  la  chute  de  l’épi¬ 
ploon  avoit  tiré  l’eftomac  de  fa  fîtuation  naturelle; 
Je  pylore  fe  portoit  obliquement  en  -  bas  ,  &  def- 
cendoit  au  niveau  du  nombril.  11  eft  certain  qu’on 
auroit  pu  réduire  la  plus  grande  partie  de  la  mafTe 
épiploïque  ,  &  que  l’adhérence  n’auroit  pas  empê¬ 
ché  qu’on  ne  contînt  la  portion  réduite  au  point 
de  ne  plus  tirailler  l’eftomac.  Cet  homme  a  donc 
été  la  viétime  de  l’inattention  qu’on  a  eue  fur  la 
hernie  de  l’épiploon  ,  qui  ne  paroiiîbic  caufer  au¬ 
cun  fymptôme  local ,  &  qui  cependant  a  caufé  la 
mort. 

Je  terminerai  ces  remarques  par  une  Obferva- 
tion  que  M.  Louis  m’a  communiquée.  Un  jeune 
Seigneur,  au  fervice  des  Etats- Généraux  des  Pro¬ 
vinces-  Unies,  avoit  confulté  ,  en  Hollande  ôc  en 
Allemagne  ,  les  plus  fameux  Médecins  fur  une 
colique  habituelle  *,  laquelle  ,  depuis  plufieurs  an¬ 
nées,  le  tourmentoit  au  point  de  détruire  fon  tem¬ 
pérament  ,  &  de  le  menacer  d’une  fin  funefie.  Ses 
digeftions  étoient  très- dérangées  ,  l’embonpoint  & 
fes  forces  alloient  toujours  en  dépériflant  ,  malgré 
les  remèdes  ordonnés  par  des  Praticiens  très -re¬ 
nommés  dans  toute  l’Europe.  Il  vint  à  Paris  ,  l’an- 
Tome  V,  N  n  n  n 
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née  derniere  ,  pour  confulter  M.  Tronchin 
étudia  ,  avec  toute  l’attention  dont  il  eft  caoaK?^^ 
l’état  du  malade  ;  &  par  le  récit  de  la  naiük^^  " 
du  progrès  &  de  la  dilparition  des  fenfations 
loureules  ,  en  dilFérens  temps  ;  &  par  la  conl'd^ 
ration  des  endroits  d’où  ces  douleurs  partoient 
&  où  elles  aboutiflbient ,  il  jugea  que  des  portion’ 
épiploïques,  ou  même  inteftinales  ,  étoient  pin  ' 
intérieurement  dans  les  anneaux  ,  fans  former^^d^ 
tumeurs  à  l’extérieur.  M.  Louis  a  vu  le  malade  ^ 
qui  l’on  a  fait  obferver-  la  fituation  horifontale  dans 
le  lit  pendant  une  huitaine  de  jours ,  avec  l’applica¬ 
tion  de  cataplafmes  fort  onèlueux  &  relâchans  fur 
les  régions  inguinales.  Ce  remède  a  procuré  un 
foulagement  notable  ;  on  a  fait  faire  un  brayer  à 
deux  pelottes  lefquelles  formant  un  point  d’appui  à 
l’extérieur,  empêchent  les  parties  flottantes  du  bas- 
ventre  de  s’inflnuer  dans  la  produèlion  du  péritoine 
engagée  dans  les  anneaux  :  par  ce  fecours  ce  jeune 
Seigneur  a  été  délivré  de  toutes  fes  incommodités  ; 
avantage  dont  il  eft  redevable  à  la  fagacitê  du  favant 
Médecin  qu’il  eft  venu  heureufement  confulter  à 
Paris.  Tous  ces  exemples  ,  rapprochés  les  uns  des 
autres  ,  font  afl’ez  connoitre  de  quelle  conféquence 
il  eft  de  ne  pas  fe  méprendre  fur  le  point  qui  fait 
le  fujet  de  ce  Mémoire. 
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MÉMOIRE 

SUR  le  danger  des  caujliques  pour  la  cure 


radicale  des  Hernies. 

Par  M.  B  O  R  D  E  N  A  V  E. 

Le  traitement  des  hernies  a  toujours  fixé  l’attreii- 
tioii  des  Praticiens.  Cette  maladie  efi:  afîez  com¬ 
mune  ,  particulièrement  aux  hommes  expofés  à  des 
travaux  durs  &  pénibles  :  elle  caufe  des  accidens 
fouvent  très-médiocres ,  quelquefois  très-graves  ;  & 
fuivant  leur  nature  ,  on  a  recours  à  difîerens  moyens 
de  guérifon. 

La  cure  ordinaire  ,  fimplement  palliative  ,  con¬ 
vient  aux  hernies  fimples  ,  qui  peuvent  être  auflî  fa¬ 
cilement  réduites  que  contenues  ;  elle  devient  afiez 
fouvent  radicale  ,  fur-tout  dans  les  jeunes  fujets  ; 
&  mêmé  dans  ceux  qui ,  quoique  déjà  avancés  en 
âge  ,  ont  la  patience  de  porter  confiamment  & 
long  -  romps  un  bandage  convenable. 

La  cure  radicale  a  été  tentée  par  l’ufagede  plu  fleurs 
remèdes  tant  internés  qu’externes  ,  &  par  différens 
procédés  opératoires  ;  tels  font  la  future  royale  ,  le 
point  doré ,  le  cautère  aâ:uel  &  le  potentiel ,  iaoaf- 
tration  ,  la  ligature  du  fac  après  l’incifion  des  tégu- 
mens  &  la  réduêtion  des  parties  contenues.  Nous  ne 
flous  arrêterons  pas  a  difcuter  les  avantages  ou  les 
iflconvéniens  de  ces  différences  pratiques  ;  l’expérience 
prononcé  fur  ces  points  :  nous  nous  contenterons 
d’examiner  &  de  propofer  quelques  réflexions  fur 
la  maniéré  de  traiter  les  hernies  par  les  cauftiques, 

N  n  n  n  ij 
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pratique  ancienne  fouvent  renouvellée ,  &  que  1’ 
a  bien  vite  abandonnée  k  raifon  des  inconvén*  ^ 
&  des  dangers  qui  la,  fuivent  prefque  toujou?"^ 
pratique  que  l’on  veut  faire  revivre  fans  dés  ^  J 

plus  folides  ,  &  k  laquelle  il  fuffira  d’oppofe^i 
mauvais  fuccès  de  ceux  mêmes  qui  font  aduellem  ' 
de  vains  efforts  pour  l’accréditer.  ent 

Le  traitement  des  hernies  par  le  cauftiqye  eft 
fort  ancien  :  Guy  de  Chauliac  en  parle  danç 
fixième  Traité  de  fa  Chirurgie  ,  publiée  én 
Il  nous  apprend  qu’Albucaüs  ,  Avicenne  ,  Roger 
&  fes  feébateurs  ,  Brunus  &  Théodoric  ont  employé 
d’abord  le  cautère  aétuel  pour  faire  efcarrre  à  l’eL- 
droit  de  l’anneau  ,  après  l’ouverture  des  tégumens. 
Le  cautère  aduel  ayant  paru  trop  cruel ,  &  pou¬ 
vant  d’ailleurs  effrayer  les  malades  ,  Théodoric 
Jean  de  Creparis  de  Bologne  ^  Maître  André  de 
Montpellier  ,  Maître  Pierre  d’Orliat  en  Avignon,  & 
Guy  de  Chauliac  ont  mis  en  ufage  le  cautère  poten¬ 
tiel.  Ils  ont  cru  que  cette  cautérifation  pou  voit  con¬ 
tribuer  k  rendre  la  cicatrice  plus  ferrée  &  plus  ferme, 
&  à  prévenir  par-lk  le  retour  des  hernies  :  &  au 
rapport  du  dernier,  il  paroît  qu’ils  donnai  eut  la  pré¬ 
férence  au  cautère  aduel ,  comme  plus  sûr  &  moins 
dangereux.  Cependant  Guy  de  Chauliac,  pour  s’ac¬ 
commoder  k  la  foibleffe  des  malades  ,  a  employé  le 
cautère  potentiel  ;  mais  il  remarque  ,  avec  raifon, 
que  ce  moyen  exige  les  plus  grandes  précautions 
pour  que  Pon  foit  maître  de  l’adion  dès  corrofifsiiî 
prefcrit  d’en  faire  plutôt  ufage  a  diverfes  reprifes  que 
par  une  feule  application  ;  &  il  ne  diflimule  pas  tes 
dangers  qui  peuvent  en  réfulter.  Enfin  ,  il 
feille  l’application  d’un  bandage  ,  comme  néceiîaire 
pendant  long- temps  après  la  guérifon ,  ailu~ 
rer  la  cure  (a}. 

(  a  y  TraÜat.  V'I  »  Cuidonis  de  Decoratiene  ,  Cap,  VU  * 

J^idymali  ô*  de  car 4  per  Chirurgiam.  Edit.  i 
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pierre  Franco,  dans  fon  Traité  fur  les  Hernies, 
publié  en  1561  ,  expofe  d’abord  une  maniéré  d’o¬ 
pérer  de  fon  invention  ;  il  rapporte  enfuite  le  texte 
de  Guy  de  Chauliac  auquel  il  n’ajoute  rien  fur  ce 
point ,  qu’il  s’eft  contenté  de  traduire  ,  &  il  ne  pa- 
roît  y  donner  aucune  approbation. 

Fabrice  de  Hilden  rapporte  {a)  qu’un  Empirique 
de  fon  temps  avoit  tenté  de  guérir  les  hernies  par 
une  huile  chymique  ,  donc  il  faifoit  fecret  ;  qu’il 
avoit  caufé  des  douleurs  très  -  vives  aux  malades 
qui  s’étoient  confiés  à  fon  traitement  ,  &  qu’il  en 
avoir  à  peine  guéri  quelques-uns. 

Paré  en  faifanc  mention  de  l’ufage  des  caufliques , 
recommandés  en  pareils  cas  par  quelques  Auteurs , 
avertit  d’être  en  garde  contre  cette  efpèce  de  fe- 
cours,  à  raifon  du  danger  qui  peut  en  réfulter  (^). 

L’ufage  des  caufiiques  ainfi  connu  depuis  long¬ 
temps  ,  &  abandonné  foie  par  le  danger  de  fon  ap¬ 
plication  ,  foie  par  l’incertitude  de  fes  fuccès  ,  a  été 
de  temps  en  tems  renouvellé  par  des  Charlatans 
qui  cherchent  ^  féduire  le  Public  ,  en  donnant 
comme  nouveau  ce  qui  ne  l’eft  pas  ;  ôc  qui  annon¬ 
çant  de  prétendus  fecrets  ,  promettent  de  guérir 
fans  douleur  ,  par  des  moyens  certainement  plus 
douloureux  que  les  opérations  mêmes. 

Telle  a  été  la  conduite  de  plufieurs  Empiriques  , 
&  particuliérement  d’un  certain  Médecin  ,  nommé 
Littletpn  ,  qui  annonça  ,  il  y  a  environ  quarante 
à  cinquante  ans  ,  en  Angleterre  ,  une  nouvelle  mé¬ 
thode  de  guérir  les  hernies  fans  opératioii. 

M.  Heifter  rapporte  (c)  ,  d’après  Jean  Douglas  j 
que  cet  Opérateur  ayant  d’abord  réduit  les  intef- 
tins  dans  le  ventre  ,  appliquoit  enfuite  un  médica¬ 
ment  corrofif  fur  le  lieu  par  lequel  les  inteftins 


(^54  DaNÇER  DEvS  CAUSTiqUES 
étoient  fortis.  Il  employoit  de  préférence  l’huile  tî 
vitriol  ,  donc  il  touchoic  la  peau  en  quantité  fuffi 
faute  pour  la  pénétrer  en  peu  de  temps  ,  délira 
une  el'carre  épaiffe  pour  obtenir  une  guérifon 
sûre.  Il  continuoit  ainfi  pendant  deux  ou  trois  jour^^ 
après  avoir  incifé  l’efcarre  ,  afin  que  k  liqueur 
pénétrât  plus  avant.  Ayant  enfuite  laifie  tomber  les 
lambeaux  ,  il  conduifoit  la  plaie  à  cicatrice,  &  fai- 
foit  porter  après  la  guérifon  ,  l’em plâtre  contre  les 
hernies  ,  foutenu  d’un  bandage  convenable  ,  pour 
en  aflurer  le  fuccès.  Mais  ce  procédé  n’eut  pas 
long  ~  temps  la  confiance  qu’il  avoir  d’abord  infpi- 
rée  il  tomba  bientôt  dans  le  difcrédit ,  &  les  An- 
glois  l’abandonnèrent  entièrement  (a). 

Alexandre  Monro  ,  Profefieur  d’ Anatomie  en 
rUniverfité  d’Edimbourg  &  de  la  Société  Royale 
de  Londres  ,  ne  porte  pas  un  jugement,  plus  avan¬ 
tageux  de  l’ufage  des  cauftiques  pour  la  guérifon 
des  hernies  (û).  Ayant  fait  mention ,  d’après  Ro¬ 
bert  Houfton’s  (c)  ,  de  ce  qui  s’étoit  paflé  en  An¬ 
gleterre  ,  où  l’on  avoir  voulu  faire  revivre  ce  pro¬ 
cédé,  il  remarque  »  que  la  réputation  de, cette  ma- 
niere  d’opérer  s’évanouit  bientôt  par  les  promeffes 
5^  exagérées  de  ces  Charlatans  qui  annoncpient  plus 
que  ne  pouvoir  faire  leur  opération  ,  c’eft-a-dire, 
>:>  une  guérifon  complette  fans  crainte  de  retour. 
»  Cela  fe. trouva  faux  dans  la  plupart  oa  dans  pref- 
w  que  tous  les  adultes  fur  lelquels  cette  opération 
5:)  fut  pratiquée  ce.  Il  ne  diflimule  cependant  pas 
qu’elle  pourjoit  l’être  en  sûreté  ,  &.  avec  quelques 
avantages  ,  fi  après  l’incifion  des  tégumens  on  k 
fert  avec  précaution  de  quelques  efearrotiques  pour 

(a)  Confulfez  aufll  fur  ce  fujet  ,  Studium  Medîeum 
Haller 0  ,  Confiita  ad  Chirurgiam  ,  Tom.  Il ,  pag  781.  ,  ,  Viour2» 

(A)  E/Tais  &  Obfervacions  de  Médecine  de  la  Société  g 

Tom.  V  ,  Art.  it  ,  pag.  371  &  fuiv. 

i£)  Hiftoxy  of  ruptures,  Lond.  171^.  8°.  -  - 
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détruire  les  membranes  cellulaires  graifïeufes  qui 
fe  trouvent  dans  l’anneau  ôc  fous  les  tégumens  ; 
mais  il  obferve  en  homme  inftruit  j  que  cette  gué- 
rifon  ne  peut  avoir  de  fuccès  confiant  ,  qu’autant 
que  Ton  a  foin  de  porter  un  bandage  pour  foutenir 
la  cicatrice. 

Gunz  &  plufieurs  autres  Auteurs  rejettent  les 
cauftiques  par  les  mêmes  motifs  (æ). 

D’après  ces  autorités  ,  peut-on  voir  fans  furprife 
que  cette  pratique  foit  renouvellée  de  nos  jours  , 
de  publiée  avec  une  confiance  capable  d’en  impo- 
fer  ?  n’eft-il  pas  de  notre  devoir  de  defîiller  les 
yeux  du  Public  ,  qui  pourroit  être  trop  aiféme'ot 
féduit  &  devenir  la  vi<âime  de  la  féduéiion  ?  C’efi 
aux  Maîtres  de  l’Art  qu’il  appartient  de  pro¬ 
noncer  fur  ce  point.  Examinons  la  prétendue  nou¬ 
velle  méthode  fans  prévention  ;  difeutons  les  faits 
rapportés  en  fa  faveur  ;  fuivons  l’Auteur  dans  fes 
raifonnemens  ,  &  jugeons-les  par  les  principes  d’une 
faine  doélrine  6c  par  l’obfervation  des  évènem.ens. 

Les  Journaux  èc  Feuilles  Périodiques  ont  publié 
vers  la  fin  de  l’année  derniere  (1773),  manière 
de  traiter  les  hernies  radicalement  ,  dont  le  fuccès 
eft ,  dit-on,  tel  qu‘il  difpenfe  de  bandages  (^).  Un 
Opérateur  ,  fe  difant  Chirurgien  des  VaifTèaux  du 
Roi  ,  s’en  approprie  l’invention  ;  &  un  Médecin 
de  la  Faculté  de  Paris  ,  Auteur  du  Mémoire  pu¬ 
blié  ,  annonce  l’avoir  perfeètionné  par  fes  foins  ,  fes 
réflexions  6c  fes  obfervations.  Si  on  en  croit  ces 
Mefîieurs  qui  îd’accord  fur  leurs  prétentions  reTpec- 

•  (à)  Oèfervat.  Anaiomtco-^Chirurgîc^  Cap^  XII.  \ 

Sharp  ^  Recherches  Critiques  fur  Tétât  préfent  de  la  Chirurgie  ,  Chap.  I. 
{h)  Mémoire  dans  lequel  M.  Gauthier  ,  Doéteur  en  Médecine  de  la 
Faculté  de  Paris  ',  rend  compte  des  épreuves  ordonnées  pour  conftater  la 
fûrfté-;&  la  bonté- dé  la  njéthôde  du  Sieur  Maget  ,,  pour  la  guérifon 
ra.dicâle.&  abfobe  des  hernies  ou  defeentes.  Publié  dans  le  Journal  de 
Médecine  du  mois  de'  Novembre  1773  dans  lé  Mercure  de  îranée> 
Ensile  Journal  des  Sçavans  '  ■ 
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tives ,  fe  partagent  la  gloire  de  la  découverte 
méthode  poffède  tout  le  degré  de  certitude  donr 
elle  eft  fufceptible  ;  ils  affurent  que  par  elle  'I 
guériffent  radicalement  les  hernies  inguinales  co^^ 
plettes  &  très  -  volumineufes  quoique  ancienne?' 
pourvu  quil  foit  poüible  de  les  faire  rentrer  ■  & 
que  d’ailleurs  le  traitement  eft  fans  danger. 
telle  méthode  feroit  fans  doute  de  la  plus  grand^ 
importance  ,  fi  elle  avoit  les  avantages  quon'lui 
attribue  ;  mais  pour  contribuer  à  l’utilité  du  Pu» 
blic  &  fixer  fa  confiance  fur  cet  objet  ^  voyons  fi 
les  aftertions  énoncées  dans  le  Mémoire  font  vraies’ 
fi  les  faits  rapportés  ne  font  fufceptibles  d’aucun 
doute  ,  &  s’ils  ne  font  pas  préfentés  avec  la  partia¬ 
lité  ordinaire  de  la  prévention,  &  que  fuggère  l’in¬ 
térêt  d’une  entreprife.  ' 

En  fuivanc  la  route  que  l’Auteur  du  Mémoire 
s’eft  frayée  pour  accréditer  un  moyen  de  guérifon , 
qui  doit  être  fouvent  plus  dangereux  que  le  mal 
même,  on  voit  qu’il  a  exagéré  les  accidens  qui  ac¬ 
compagnent  quelquefois  les  heruies  ,  &  expofé  des 
dangers  imaginaires  propres  à  jetter  la  terreur  dans 
l’ame  de  ceux  qui  en  font  attaqués,  fi  ne  fe  con¬ 
tente  pas  d’intimider  les  maladés  ;  il  diminue  en¬ 
core  la  confiance  qu’ils  pourroient  avoir  aux 
moyens  que  l’expérience  a  démontré  sûrs  &  effi¬ 
caces  ;  &  il  n’héfite  pas  à  jetter  du  doute  même 
fur  l’utilité  des  bandages  dans  les  cas  les  plus  or¬ 
dinaires. 

Convenir  que  l’application  des  bandages  peut 
guérir  radicalement  les  hernies  avant  l’âge  de  dix- 
huit  à  vingt  ans  ,  c’eft  une  vérité  inconteftable  , 
mais  il  n’eft  pas  aufïî  certain  que  palTé  ce  temps  , 
ils  ne  puiflent  que  pallier  le  mal.  On  fçait  pat 
expérience  que  cette  application  ,  même  dansées 
perfonnes  avancées  en  âge  ,  donne  lieu  au  re 

keniént  de  l’andeau  &  du  fac  \  que  les  parties  -ur 
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ties  étant  maintenues  réduites  ,  celui  -  ci  fe  refTerre 
&  perd  beaucoup  de  fa  capacité  ;  &  que  fi  la  pru¬ 
dence  exige  que  Ion  continue  Tufage  des  banda¬ 
ges  ,  il  n’eft  pas  moins  vrai ,  rigoureufement  parlant , 
qu’on  pourroit  s’en  palier  après  un  certain  temps, 

&  que  la  guérifon  eft  radicale.  La  pratique  jour¬ 
nalière  en  fournit  des  exemples  ,  les  Auteurs  en 
font  mention  (a)  ,  ôc  l’infpedion  nous  a  démontré 
ces  faits  fur  des  cadavres. 

Ainfi  les  bandages  non- feulement  foulagent  & 
pallient  le  mal  ;  mais  encore  ils  deviennent  un 
moyen  véritablement  curatif ,  quand  ils  contiennent 
exaâement  la  hernie.  A  la  vérité  ,  pour  en  tirer 
cet  avantage  ,  il  faut  les  porter  habituellement  ;  & 
s’ils  font  inutiles  dès  qu’ils  ne  compriment  pas  fuf- 
fifamment,  nous  ne  conviendrons  pas  qu’ils  doivent 
en  conféquence  gêner ,  &  que  la  gêne  en  foit  infé- 
parable.  Ceux  qui  les  portent  n’en  éprouvent  que 
pendant  les  premiers  jours  ;  mais  quand  une  fois 
ils  y  font  accoutumés  ;  nous  voyons  qu’ils  ont ,  pour 
ainfi  dire  ,  de  la  peine  à  s’en  pafTer. 

Cependant  fi  on  en  croit  rAuteur  ,  «  les  ban- 
»  dages  retardent  feulement  les  progrès  rapides 
que  la  hernie  peut  avoir  ,  &  ils  peuvent  même 
«  en*^certains  cas  empêcher  l’étranglement  QueL 
ques  réflexions  fuflifent  pour  fentir  le  faux-de  cette 
fpéculation  hafardée.  Les  hernies  réduites  &  bien 
contenues  par  un  bandage ,  ne  peuvent  faire  aucun 
progrès  ;  le  bandage  ne  fert  donc  pas  feulement  a 
retarder  des  progrès  rapides  ,  qui  ne  peuvent  exif- 
ter  ;  mais  encore  il  empêchera  toujours  un  étran¬ 
glement  qui  ne  peut  jamais  avoir  lieu  ,  tant  qu’il 
fera  appliqué  convenablement. 

Dans  les  hernies  çomplettes  les  bandages  ne  font 

(a)  Ledran  ,  Obf.  75. 

Tome 
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pas  moins  utiles.  Pour  peu  que  l’on  foit  verfé  d 
le  traitement  de  ces  maladies  ,  on  fçait  que 
bandages  font  bien  faits  &  appliqués' avec  les  n  ' 
cautions  requifes  ,  ils  contiennent  exaélement  1  ' 
hernies  ;  qu’ils  oppofent  un  obftacle  falutaire  à  l’i? 
fue  des  parties,  dans  les  différens  mouvemens 
le  malade  peut  faire  qu’ils  ne  caufenc  aucune  dou^ 
leur  ,  ni  contulion  ,  ni  adhérence  a  l’inteftin  réduit' 
qu’ils  ne  peuvent  produire  aucun  accident ,  ni  nuire 
au  cordon  des  vaiffeaux  fpermatiques.  Si  par  ha- 
fard  on  a  obfervé  des  effets  contraires ,  on  doit  les 
imputer  a  des  bandages  mal-faits  ,  mal  appliqués 
&  fou  vent  aufli  k  la  négligence  des  malades.  C’eft 
donc  à  tort  que  l’on  a  tenté  de  déprimer  les  vrais 
fecours  de  l’Art  ,  en  y  oppofant  les  maux  que  leur 
application-  méthodique  prévient  toujours. 

L’Auteur  du  Mémoire  ,  fe  permet  une  décla¬ 
mation  outrée  contre  des  accidens  imaginaires.  Il 
repréfente  les  malades  alfeclés  de  hernie  ,  pâles, 
triifes  &  mélancholiques  ,  traînant  une  vie  pénible 
&  foulfrante  ,  &  comme  féparés  de  la  fociété.  Mais 
le  contraire  eft  démontré  :  combien  de  gens  ont 
cette  maladie  fans  jamais  avoir  eu  le  moindre  ac¬ 
cident,  &  fans  être  moins  propres  aux  travaux  de 
leur  état  ,  ou  aux  devoirs  de  la  fociété.^  Les  Sol¬ 
dats  ne  font  pas  licentiés  pour  raifon  de  cette  in¬ 
commodité. 

On  n’a  pas  craint  .encore  d’avancer  que  les  le- 
çours  que  l’on  procure  dans  l’étranglement  ,  lont 
irifuffifans  ;  que  quelques  luccès  qu’ils  puiffent  avoir, 
tout  fe  réduit  a  tirer  le  malade  du  danger  urgent 
où  il  fe  voyoit  ,  en  lui  lailfant  toutesfois  la  ® 
prochaine  d’une  récidive  ,  &  que  fart  ne  peut  o 
frir  que  des  moyens  palliatifs.  De  pareilles 

fitions  portent  avec  elles  leur  réfutation  peepen 

pour  la  confolation  des  malades,  &  en 

pour  l’inftrudion  des  Elèves  ,  nous  remarquer 
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que  dans  les  hernies  complettes  6c  anciennes  ,  l  é- 
tranglement  eft  en  général  plus  rare  que  dans  les 
hernies  incomplecces  6c  récentes  ;  qu’il  y  eft  moins 
dangereux ,  moins  fufceptible  de  progrès  rapides  ; 
que  l’inflammation  y  eft  plus  lente  ;  que  cet  acci¬ 
dent  eft  fufceptible  de  guérifon  par  les  remèdes 
généraux  ;  qu’une  fois  diflipé  ,  il  n’eft  ,  pour  l’or¬ 
dinaire  ,  plus  à  craindre  quand  la  hernie  eft  con¬ 
tenue  par  les  moyens  convenables  ;  enfin  que  dans 
ce  cas,  la  Chirurgie  offre  non- feulement  des  moyens 
palliatifs  ,  mais  encore  des  fecours  falutaires  par  la 
pratique  des  opérations  convenables ,  lefquelles  pro¬ 
curent  fouvent  une  guérifon  radicale  6c  abfolue-  Il 
n’y  a  qu’à^ouVrir  les  Livres  de  l’Art  pour  être 
convaincu  de  ces  vérités. 

On  ne  s’eft  pas  contenté  de  déprimer  ou  de  taire 
les  fecours  que  l’on  peut  tirer  de  la  Chirurgie  ;  on 
exagère  encore  la  multitude  des  hommes  attaqués 
de  hernie  dans  les  conditions  les  plus  néceffaires  , 
comme  le  militaire  ,  le  laboureur  ,  le  manœuvre. 
On  ne  craint  pas  îî  de  faire  monter  la  perte  réelle 
«  que  fait  l’Etat  à  un  huitième  de  fes  fujets  qui 
«  lui  deviennent  à  charge  ,  6c  qui  périffent  tous 
n  les  jours  au  milieu  des  plus  affreufes  douleurs 

Mais  comment  peut- on  avancer  qu’un  huitième 
des  fujets  de  l’Etat  font  attaqués  de  hernie  ?  Il  eft 
d’abord  certain  que  les  femmes  y  font  beaucoup 
moins  fujettes  que  les  hommes  ;  6c  en  comptant 
indiftinftement  dans  les  deux  fexes  ,  nous  ne  crai¬ 
gnons  pas  d’affurer  que  le  nombre  des  malades  ne 
va  pas  à  un  fur  cent  ,  6c  d’ailleurs  ils  ne  font 
pas  à  charge  à  l’Etat ,  puifqu’ils  fqnt  propres  à  fui- 
vre  les  travaux  ,  même  pénibles  ,  auxquels  ils  font 
élevés:  Si  par  hafard  les  accidens  de  l’étranglernent 
en  font  périr  quelques-uns  au  milieu  des  douleurs 
6c  en  rendant  par  la  bouche  des  matières  excrémen- 
teufes ,  ce  n’eft  que  parce  qu’ils  ont  négligé  l’ufage 

O  O  O  O  ij 
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des  moyens  de  s’en  garantir  ,  &  qu’ils  n’ont  pas  ^ 
mandé  à  temps  les  fecours  néceffaires.  Ces  cïs 
vent  être  regardés  comme'rares.  Les  Hôpitaux 
des  afyles  ouverts  a  l’humanité  fouffrante 
refuge  ordinaire  de  toutes  les  misères  &  de’  tout 
les  maladies,  où  fe  rendent  tous  ceux  qui,  dans  1 
conditions  les  plus  bafîès  ,  font  expofés’aux  pl^* 
pénibles  travaux  ,  &  à  la  négligence  des  prem^ï! 
fecours  capables  de  prévenir  les  plus  grands  maux* 
ôc  cependant  nous  voyons  que  l’Hôtel-Dieu  pa’ 
exemple  ,  où  font  rafî'emblés  fouvent  jufqu’k’trois 
mille  malades  ,  on  eft  à  peine  obligé  une  ou  deux 
fois  par  mois  d’opérer  des  hernies  ,  pour  des  ac- 
cidens  que  l’on  a  dépeints  comme  fréquens  ,  quoi¬ 
qu’ils  ne  le  foient  gueres  ;  &  qui  n’arrivent  pour 
l’ordinaire  que  par  le  peu  de  foin  que  l’on  a  eu  de 
porter  un  bandage. 

Jufqu’ici  l’on  n’a  vu  en  faveur  de  la  prétendue  nou¬ 
velle  méthode  ,  que  des  allégations  dénuées  de  fon¬ 
dement  ;  mais  jugeons-la  par  fes  fuccès  ,  &  exa¬ 
minons  les  faits  avancés  pour  tâcher  de  la  faire  va¬ 
loir. 

Trois  épreuves  fur  trois  pauvres  de  Bicêtre  ,  at¬ 
taqués  de  hernie ,  faites  en  maifon  particulière  6c 
fans  témoins,  rapportées  avec  les  précautions  qui 
conviennent  au  myftere,  font  l’objet  des  Obferva- 
tions  par  lefquelles  on  veut  prouver  les  avantages 
du  traitement  propofé.  Elles  ont  été  tentées  fur  des 
malades  choifis  qui  avoient  des  hernies  anciennes , 
complettes  ,  aflez  volumineufes ,  faciles  a  réduire  , 
&  les  cordons  fpermatiques  étant  fains.  L’un  etoïc 
âgé  de  vingt-deux  ans  ,  l’autre  de  quarante-hüic  j 
&  le  troifieme  de  foixante-onze. 

Ces  malades ,  qui  avoient  été  remis  pour  le  trai¬ 
tement  le  vingt-neuf  Mai  1773  ,  après  quelques 
jours  de  repos,  fubirent  tous  trois,  le  quatre  J  ui^ 
l’incifion  qui  n’efl:  ,  dit- on  ,  que 
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fans  conféquence.  Le  lendemain ,  lors  de  la  levée 
de  l’appareil ,  le  fécond  avoir  la  fièvre  ,  à  laquelle 
fuccédèrent  des  accidens  qui  ne  permirent  pas  de 
pouriuivre  le  traitement  ;  il  a  été  en  danger ,  &  n’a 
pas  été  guéri  de  fa  hernie.  Les  deux  autres  ,  celui 
de  vingt-deux  ans  &  celui  de  foixante-onze  ,  ont 
été  guéris  ,  dit-on  ,  par  l’application  du  cauftique  , 
&  le  traitement  en  a  été  terminé  à  la  fin  de  Juin. 

Nos  réflexions  feront  jointes  ici  à  celles  dont  M. 
Brun  ,  Chirurgien  en  chef  de  THopital-Général ,  a 
fait  part  à  l’Académie  ;  elles  méritent  d’autant  plus 
de  foi  qu’il  a  afliftd  aux  procès  -  verbaux  de  vifites  , 
&  qu’il  a  été  témoin  oculaire  d’une  partie  des 
faits. 

M.  Brun  a  obfervé  dans  le  procès-verbal  du  trente- 
un  Juillet,  qu’à  deux  dont  les  hernies  étoient  con¬ 
tenues  ,  il  y  avoit  du  côté  opéré  une  cicatrice  de 
la  longueur  de  deux  travers  de  doigts,  félon  la  di- 
redion  du  cordon  ,  &  que  ces  cicatrices  étoient 
adhérentes  aux  anneaux. 

Au  malade  de  vingt-deux  ans  ,  la  cicatrice  étoit 
achevée  ,  le  cordon  étoit  fain  ,  &  l’on  fentoit  le  fac 
herniaire  dans  les  bourfes. 

Dans  celui  de  foixante-onze  ans  ,  il  a  remarqué 
que  la  cicatrice  n’étoit  pas  encore  parfaitement  for¬ 
mée  ,  que  le  cordon  étoit  dur  ,  indolent  ,  &  fort 
gros  depuis  l’anneau  jufqii’k  deux  travers  de  doigts 
du  tefticule  où  le  refte  du  cordon  étoit  dans  un  état 
naturel.  Cette  difpofition  extraordinaire  du  cordon 
a  fait  naître  une  conteftation  imprévue  :  l’Opérateur 
qui  convenoit  n’avoir  vu  l’engorgement  que  deux 
-jours  après  l’application  ducaufiique  ,  foutenoit ,  fur 
le  témoignage  du  malade  ,  que  cette  difpofition  étoit 
ancienne.  Mais  comment  pouvoit-on  s’en  rapporter 
au  malade  fur  ce  point  ,  &  comment  une  pareille 
difpofition  a-t-elle  pu  échapper  lors  de  la  première 
milite ,  aux  gens  intérelTés  à  tout  obferver  ?  Ces 
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coiifidérations  fuffifenc  pour  donner  lieu  de  c  * 
que  cette  tuméfadlion  contre-nature  a  été 
cauftique.  Ainfi ,  des  deux  malades  guéris  en  an  ^ 
rence^,  l’un  a  éprouvé  du  gonflement  au  cordo 
que  l’on  peut  regarder  comme  un  accident  dn  ’ 
tement.  , 

Quant  au  malade  de  quarante-huit  ans ,  qui  ^ 
des  accidens  graves  &  qui  n’a  pas  été  guài  M 
Brun  a  conftaté  ,  par  le  procès-verbal  du  vingt-trois 
Juin  ,  qu’il  étoic  fort  maigri  ,  très-foible  & 
fièvre ,  de  la  veille  feulement  ;  que  du  côté  gauche 
le  long  du  cordon ,  il  y  avoit  eu  une  incifion  lon¬ 
gue  de  trois  travers  de  doigts  ;  que  les  bords  de  la 
plaie  étoient  gonflés,  un  peu  enflammés,  &  le  fond 
en  fuppuration.  D’après  le  rapport  du  malade  &  de 
ceux  qui  en  avoient  entrepris  la  cure  ^  il  efl:  dit 
qu’il  n’y  avoit  pas  eu  de  cauftique  appliqué  ;  que 
cependant  la  fièvre  étoit  furvenue  le  lendemain  de 
l’incifion  ;  que  cette  fièvre  a  continué  avec  redou- 
blemens  foir  &  matin  ,  depuis  le  cinq  Juin  jufqu’au 
vingt- deux  ;  qu’elle  a  été  conftamment  accompagnée 
de  douleurs  plus  ou  moins  vives  ,  qui  fe  faifoient 
fentir  dans  le  tefticule  &  les  bourfes  ;  que  ces  dou¬ 
leurs  ont  été  fuivies  d’un  gonflement  inflammatoire 
qui  s’efl:  terminé  par  un  abfcès  profond  k  la  partie 
inférieure  des  bourfes  du  côté  gauche.  L’ouverture 
de  cet  abfcès  ,  qui  s’efl:  faite  fpoiitanément ,  a  été 
aggrandie  par  M.  Brun  ,  &  foit  qu’il  y  ait  eu  du 
cauftique  appliqué  ou  non  ,  il  eft  bon  d’obferver 
.que  de  gonflement  &  l’engorgement  fe  bornoient 
au  côté  de  l’incifion  ,  d’où  il  paroît  naturel  de  con¬ 
clure  qu’au  moins  l’incifion  a  été  la  caufe  détermi¬ 
nante  des  accidens  que  le  malade  n’auroit  fû^ement 
pas  éprouvés  fans  elle.  - 

Mais  pour  ne  pas  prononcer  légèrement  lur  ce 
point  ,  tâchons  d’approfondir  fi  les  accidens  Inr 
venus  ont  pu  dépendre  de  ce  qui  avoit  ete  2 
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au  malade  ,  ou  s’ils  font  abfolument  étrangers  à 
fon  traitement.  L’Auteur  du  Mémoire  prononce 
fans  héficer  que  la  fièvre  a  été  abfolument  indépen¬ 
dante  de  l’incifion  ,  &  il  dit  que  la  maladie  qui  fur- 
vint ,  paroiffant  prendre  le  caradère  d’une  fièvre 
maligne  putride ,  l’application  du  cauftique  fut  fuf- 
pendue. 

M.  Brun  paroit  douter  delà  non -application  du 
cauftique  ,  quoiqu’il  ne  s’en  foit  pas  expliqué  for¬ 
mellement  dans  le  procès-verbal  ;  il  n’a  rien  nié  ni 
rien  affirmé  à  ce  fujet  ;  &  s’il  a  femblé  s’en  rappor¬ 
ter  au  récit  qui  lui  a  été  fait  ,  il  a  cru  cependant 
ne  devoir  pas  y  ajouter  une  foi  entière  ,  fondé  fur 
l’état  de  la  plaie,  qui  paroiflbit  moins  la  fuite  d’une 
fimple  incifion  des  tégumens  ,  que  l’effet  des  rava¬ 
ges  d’un  cauftique.  Contre  la  vérité  du  procès-ver¬ 
bal  ,  on  a  fuppofé,  dès  le  temps  de  fa  vifite ,  l’état 
de  la  plaie  meilleur  qu’il  n’étoit;  mais  il  a  été  écrit 
qu’il  y  avoit  un  engorgement  inflammatoire  confi- 
dérable  ;  que  les  bords  de  la  plaie  étoient  gonflés 
&  enflammés  :  or  ces  effets  peuvent-ils  être  regar¬ 
dés  comme  la  fuite  d’une  fimple  incifion.^  &  en 
admettant  qu’elle  eût  pu  y  donner  lieu  ,  comment 
ofe-t-on  avancer  qu’un  pareil  traitement  eft  fur  &: 
fans  danger  ? 

De  plus  5  il  paroît  évident ,  quoiqu’on  en  dife  , 
que  la  fièvre  n’a  été  que  fymptomatique  ,  puifqu’elle 
étoit  accompagnée  de  douleurs  dans  le  tefticule  & 
les  bourfes  du  côté  gauche,  qu’il  y  avoit  un  gon¬ 
flement  confidérable  qui  s’eft  terminé  par  un  abfcès 
profond  ;  enfin  ,  puifque,  la  fièvre  a  ceffé  ,  lorfque 
la  fuppuration  a  été  faite. 

Nous  ne  difconvenons  pas  qu’une  fièvre  acciden¬ 
telle  ne  puiffe  devenir  putride  ,  maligne  ,  par  la 
difpofition  vicieufe  des  matières  contenues  dans  les 
premières  voies  ;  mais  pour  juger  dans  le  cas  pré- 
fent ,  il  fuffit  d’obferver  que  la  fièvre  ne  s’eft  dé- 
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veloppèe  qu’a  près  l’incifion  ,  &  qu’elle  a  celTé  an  ' 
la  formation  de  l’abfcès. 

Le  malade,  qui  a  donné  lieu  aux  réflexions  nn 
nous  venons  de  faire  ,  n’efl:  point  guéri ,  &  fojj  ^  ^ 
tement  ne  peut  être  regardé  comme  nul  pour  S 
fai  ,  puisqu’il  a  été  expofé  en  conféquence  à  des 
accidens  graves.  G’eft  donc  à  tort  que  l’on  a  an 
noncé  un  fuccès  complet,  &  que  l’on  a  avancé" 
au  commencement  du  Mémoire  ,  ^uc  hs  maladù 
font  guéris.^  Celui-ci  a  été  guéri  des  accidens  qu’on 
lui  a  caufés  ,  puifqu’il  n’en  efl:  pas  mort  ;  mais  la 
maladie  pour  laquelle  on  a  voulu  le  traiter  ,  n’cn 
fubflfte  pas  moins. 

Les  deux  autres  cures  ont  paru  d’abord  auflî  heu- 
reufes  qu’elles  pouvoient  l’être  ;  cependant  dans  le 
fujet  de  foixante-onze  ans,  il  y  avoit  encore,  après 
la  guérifon ,  un  peu  d’engorgement  au  cordon,  ob- 
fervation  eflTentielle  que  l’on  a  eu  foin  de  diffimu- 
1er.  M.  Brun  nous  a  encore  appris  que  peu  de  temps 
après  fa  derniere  vifite  ,  ayant  eu  occafion  de  voir 
une  fois  le  plus  jeune  des  malades ,  fa  hernie  com- 
mençoit  déjà  à  reparoître  ;  &  depuis  elle  efl:  reve¬ 
nue  à  peu-près  comme  avanr. 

Ainn  ,  comment  peut-on  vanter  des  fuccès ,  quand 
de  trois  eflais ,  l’un  a  été  décidément  fans  effet  & 
dangereux,  &  qu’un  autre  eft  devenu  nul  peu  de 
temps  après  la  guérifon  la  plus  heureufe  en  appa- 
rence.  ^ 

Ce  défaut  de  fuccès  avoit  été  prévu  par  les  Maî¬ 
tres  de  l’Art ,  d’après  l’expérience  de  plufieurs  ne- 
des.  On  ne  doit  donc  pas  compter  fur  la  gueriion 
radicale  &  fans  retour  de  la  hernie  après  cette  e  - 
pèce  de  traitement  ;  &  on  efl:  fondé  à  cxowe  qu 
n’a  pas  la  propriété  fpéciale  de  préferver  de  Ja  re  ^ 
dive  ,  quand  on  fçait  que  les  mêmes  caules 
produifent  primitivement  les  hernies ,  peuvent  ; 
ter  de  nouveau  les  parties  voifines  de  la 
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permettre  ainfi  une  nouvelle  hernie  j  &  quand  on 
voit  q U  après  les  opérations  les  plus  heureufes  ,  la 
cicatrice  ,  quoique  folide ,  n’empêche  pas  le  retour 
de  cette  maladie  ,  a  moins  qu’on  n’ait  la  précaution 
de  faire  porter  un  bandage.  Toute  affertion  con¬ 
traire  paroîtra  d’autant  plus  hafardée  que  les  faits 
la  démentent,  &  nous  fçavons  que  plufieurs  ma¬ 
lades  ,  traités  par  ce  moyen ,  orit  éprouvé  le  retour, 
de  leur  hernie.  Pour  démontrer  un  avantage  conf- 
tant  ,  &  l’efpèce  d’impollibilité  de  récidive ,  il  fau- 
drok  préfenter  des  fujets  qui  ,  depuis  leur  guéri- 
fon  ,  eulTenc  pratiqué  des  travaux  pénibles  ;  car  s’ils 
écoienc  par  état  livrés  au  repos  ,  ce  fuccès  n’auroit 
rien  d’extraordinaire. 

Ce  qui  vient  d’être  expofé  fufht  pour  faire  fen- 
tir  les  inconvéniens  du  traitement  des  hernies  par  le 
cauftique  ;  les  anciens  ne  l’ont  abandonné  que  par 
rapport  k  fes  dangers  ,  ôc  nous  voyons  que  fi  on  a 
fait  des  tentatives  en  différens  temps  pour  en  re- 
nouveller  l’ufage  ,  on  y  a  bientôt  renoncé  par  les 
mêmes  motifs. 

On  fe  flatte  aujourd’hui  d’être  plus  heureux;  on 
fe  félicite  d’avoir  fîmplifié  la  méthode  &  de  l’a¬ 
voir  portée  au  dernier  degré  de  certitude  &  de  per- 
fedion;  on  ne  craint  pas  d’avancer  qu’elle  a  guéri 
&  qu’elle  guérira  fans  aucun  rifque  pour  la  vie  , 
la  fanté  ,  ou  même  la  génération.  Mais  il  eft  impor¬ 
tant  de  déchirer  le  voile  dont  on  couvre  de  pa¬ 
reilles  erreurs  ;  il  faut  en  faire  connoître  le  danger  , 
pour  défabufer  le  Public  trop  crédule  ôc  enclin  à 
donner  dans  tous  les  pièges  ;  pour  prouver  les  rif- 
ques  de  ce  procédé  qui  a  eftropié  des  malades  ,  Ôc 
en  a  tué  d’autres  ,  quoiqu’on  avance  qu’il  efl:  a  un 
plus  haut  degré  de  perfedion  ,  ôc  qu’il  eft  phyfique- 
ment  fur.  Laiflbns  les  raifonnemens  ôc  oppofons  des 
faits. 

Tome  V»  I^PPP 
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I.  Obser-  ITd  ancien  Officier  de  îa  Reine  ,  demeurant  a  V 

v^ioN.  failles,  trompé  par  les  récits  inférés  dans  Uo 
Ouverture  a  ■  uf  r  i  j  les  pa- 

i’imeftin.  publics  iur  Ics  prétendues  cures  merveilleuf 

pour  les  defcentes  qu ’opéroit  le  fieur  Maget ,  fe 
entre  fes  mains  ,  il  y  a  environ  cinq  ans.  Ce 
lade  fut  traité  à  fa  maniéré  ;  mais  le  cauffinn' 
ayant  corrodé  une  portion  de  l’inteftin  contenu  dans 

la  tumeur ,  les  excrémens  fortirent  par  la  plaie  pen¬ 
dant  plus  de  deux  mois,  &  ce  ne  fut  qu’avec  peine 
qu’on  en  obtint  la  cicatrice.  On  crut  alors  devoir 
affurei:  au  malade  fa  guérîfon  ;  on  fe  hâta  même  de 
la  püblier  ;  mais  ce  fuccès  ne  fut  pas  long:  la  ci¬ 
catrice  s’ouvrit  de  nouveau  le  vingt-deuxième  jour, 
&  les  matières  ftercorales  reprirent  leur  cours  par 
l’ouverture.  M.  Louftonau  ,  qui  fut  appellé  auprès 
du  malade  pour  lui  donner  fes  foins  pria  MM. 
Andouillé  &  Hévin  de  le  voir  ;  ils  obtinrent  une 
nouvelle  cicatrice  par  des  panfemens  méthodiques , 
&  confeillerent  au  malade  de  porter  un  bandage. 
Pendant  environ  un  an  ,  la  cicatrice  s’eft  encore 
r’ouverte  trois  fois  ;  enfin  ,  en  portant  conftamment 
un  bandage,  après  ces  dangers  multipliés  ,  le  malade 
a  été  guéri. 

Dira-t-on  encore,  après  cet  exemple,  que  cette 
méthode  eft  fans  danger  ,  &  qu’elle  n’a  eftropié 
perfonne?  La  léfion  de  l’inteftin  dans  ce  cas  ,  fait 
voir  combien  on  doit  encore  craindre  de  l’applica¬ 
tion  du  cauftique  dans  le  voifinage  des  gros  vaii- 
feaux.  Ceci  mérite  particuliérement  attention  pour 
la  hernie  crurale ,  &  prouve  que  ce  traitement  peut 
être  plus  dangereux  dans  certaines  efpèces  de  her¬ 
nies  que  dans  d’autres.  ,  i  r  r- 

M.  Dufouart  l’aîné  ,  Chirurgien- Major  des  a 
des  -  Françoifes  ,  ayant  connoiffance  de  piu 
épreuves  faites  fur  des  Soldats  de  ce  Regifnent ,  n 
croit  pas  devoir  juger  plus  favorablement. 

Le  fieur  Maget  ayant  obtenu  l’agrément  de 
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l’épreuve  de  fou  traitement^  le  pratiqua  le  fix  Sep-  ilobser- 
tembre  17^5  ,  à  rHôpital  Militaire  de  Nancy^fur 
un  Sergent  du  Régiment  du  Roi  ,  attaqué  d’une  la  mort, 
hernie  complette  du  côté  droit.  Il  fit  d’abord  ren¬ 
trer  les  parties  forties  ;  en  fuite  il  pouffa  les  tégumens 
en  devant  de  l’anneau  comme  pour  les  faire  rentrer, 
ce  qui  forma  un  pli  ;  il  y  porta  enfuite  un  biftouri 
pour  le  couper  entièrement ,  &  fit  une  incifion  de 
deux  ou  trois  pouces  de  longueur.  Il  couvrit  auffi- 
tôt  la  plaie  de  charpie  sèche  ,  &  appliqua  le  ban¬ 
dage  ufité.  Une  hémorrhagie  qui  furvint  ,  obligea 
de  lever  l’appareil  le  même  jour  ,  ôc  l’Opérateur 
mit  un  morceau  d’ Agaric  fur  l’ouverture  de  l’artère. 
L’hémorrhagie  n’étant  point  arrêtée  ,  il  fit  le  furlen- 
demain  la  ligature  ,  ôc  le  foir  ,  comme  on  s’apper- 
çut  qu’ellé  avoit  été  mal-faite ,  il  appliqua  un  càuf- 
tique.  Le  fcrotum  étoit  confidérablement  échymofé, 
la  fièvre  furvint  ;  le  malade  fut  inquiet  &  agité  ; 
le  pouls*,  quoique  fréquent ,  s’afFoiblit  enfuite,  ôc 
après  plufieurs  aiternadves  de  mieux ,  foit  dans  l’é¬ 
tat  de  la  plaie,  foit  dans  éelui  de  toute  la  machine, 
le  fcrotum  fe  gangréna  en  plufieurs  endroits  ;  on  y 
fit  des  taillades  &  on  en  détacha  une  partie.  Des  fo¬ 
mentations  anti-feptiques  ,  &  l’ufage  intérieur  du 
quinquina  ,  n’arrêterent  pas  les  progrès  de  la  gan¬ 
grène  ;  il  fallut  emporter  prefque  tout  le  fcrotum  , 
ôc  le  malade  mourut  le  treizième  jour  après  l’opé¬ 
ration. 

On  remarqua  ,  a  l’ouverture  du  cadavre ,  que  l’in- 
cifion  n’intéreffoit  en  effet  que  les  tégumens  ;  que 
la  petite  efcarre  formée  par  le  cauftique  >  n’étoit 
pas  encore  tombée  ;  que  la  région  du  pubis  étok 
gonflée  Ôc  infiltrée  d’un  pus  fanieux ,  &  que  les  en¬ 
veloppes  propres  de  chaque  tefticule  étoient  noires 
&  gangrénées.  L’eftomac  &  les  vifcères  du  bas-ven¬ 
tre  étoient  en  bon  état  ;  une  portion  d’épiploon  qui 
fe  trouvok  avec  l’inteffin  dans  la  hernie  avant  fa 
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rédudioii  ,  adhéroit  dans  un  point  à  la  tunique  va 
ginale  du  cordon  des  vaifleaux  fpermatiques  •  Z 
depuis  chacun  des  anneaux  jufqu’à  deux^ou  tr  ■ 
pouces  au-deffus  ,  il  y  avoit  une  fufée  de  matière 
ichoreufe.  ® 

Ce  fait  a  été  communiqué  à  l’Académie  par  M.  la 
Flize  ,  Chirurgien  en  chef  des  Hôpitaux  de  Nancy 
qui  en  a  été  témoin  ,  ainfi  que  M.  Défoteux  Chi¬ 
rurgien-Major  du  Régiment.  ’ 

iiî.  Obser-  Nous  devons  encore  rapporter  a  ce  traitement  le* 
VATioN.  fort  fatal  que  vient  d’éprouver  le  célèbre  M.  de  la 
Condamine.  Ce  fçavant ,  également  recommandable 
par  les  agrémens  de  fon  efprit  &  la  profondeur  de  fes 
connoiflances  ,  féduit  par  ces  annonces  multipliées 
que  l’on  permet  trop  facilement  >  &  fi  dangereufes 
pour  le  Public  ,  crut  devoir  fe  livrer  au  fieur  Ma- 
get ,  pour  le  traitement  d’une  hernie  complette  qu’il 
portoit  fans  accident.  Opéré  à  la  fin  de  Janvier, 
il  efl:  mort  fix  ou  fept  jours  après  ,  le  qifatre  Fé^ 
vrier  fuivant,  viétime  de  la  Charlatanerie  &  de  fon 
amour  pour  des  expériences  qu’il  croyoic  nouvelles 
&  utiles. 

Voilà  des  faits  avérés  :  combien  d’autres  peut- 
être  ignorons-nous ,  &  dont  la  terre  nous  dérobe 
la  connoilTance. 

Après  de  pareils  évènemens  peut-on  affurer  en¬ 
core  que  ce  traitement  n’a  rien  de  dangereux  po^ 
la  vie  ,  &  qu’il  n  a  fait  périr  aucun  malade  ?  Et 
comment  ofe-t-on  expofer  ,  de  propos  délibéré, 
des  hommes  à  des  accidens  mortels  pour  une  ma¬ 
ladie  qui  n’exigeroit  peut-être  jamais  aucune  ope¬ 
ration  ?  .  J  tt 

Si  le  Magiftrat  qui  préfide  à  la  l’Alice  de  ce  o 
grande  ville  ^  toujours  attentif  au  bien  de  1 
a  cru  devoir  permettre  des  épreuves  & 
la  publication  ,  nous  penfons  entrer  dans  , 
patriotiques  ,  en  difeutant  les  faits  rapportes 
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les  publiant ,  afin  de  montrer  quelle  confiance  on  doit 
avoir  aux  moyens  propofés.  On  a  pu  l'urprendre  fa 
prudence  ,  ôc  en  impofer  k  fa  fagene  ;  mais  comme 
nous  connoiffons  fon  amour  pour  la  vérité  ,  fon  zèle 
pour  l’intérêt  de  la  fociété  ,  fa  bienveillance  pour 
les  citoyens  ,  nous  croyons  qu’il  eft  de  notre  devoir 
de  préfenter  ,  fur  un  point  aufii  important  pour  la 
vie  des  hommes  ,  un  jugement  conforme  aux  vrais 
principes  &  a  celui  de  l’Académie,  dont  j’ai  l’hon¬ 
neur  û’être  ici  l’interprète.  Nous  nous  eftimerions 
heureux  ,  fi  par  des  raifons  folides  &  par  l’expofi- 
tion  dés  faits  ,  nous  pouvions  arrêter  les  progrès 
d’une  confpiration  continuelle  que  la  Charlatanerie 
femble  former  chaque  jour  contre  l’humanité. 


RECHERCHES  HISTORIQUES 
SUR  la  Cure  radicale  de  l*  Hydrocèle, 
Far  M.  Sabatier. 

L  A  cure  palliative  fuffit  ordinairement  pour  mettre 
les  perfonnes  qui  ont  une  hydrocèle,  à  l’abrî  des  lé¬ 
gères  incommodités  qu’elle  produit.  Mais  lorfque 
cette-  tumeur  prend  un  volume  exceflif ,  lorfqu’elle 
devient  douloureufe,  ou  qu’elle  contient  une  liqueur 
fanieufe  ou  purulente ,  elle  ne  peur  plus  être  regar¬ 
dée  comme  une  indifpofition  à  laquelle  le  malade 
doit  s’accoutumer,  &  avec  laquelle  il  puiffe  vivre. 
C’eft  un  mal  preffant  qui  exige  qu’on  emploie 
les  moyens  les  plus  efficaces  pour  en  obtenir  la 
guérifon  radicale.  On  ne  peut  donc  trop  faire  con- 
noître  ceux  qui  ont  été  mis  en  ufage  depuis  la 
naiflance  de  l’Art  ,  afin  d’apprendre  aux  jeunes 
Praticiens  ce  qu’ils  peuvent  efpérer  ou  craindre  de 
ces  moyens,  &  de  les  mettre  en  état  de  dircerner 
ceux  qu’ils  doivent  employer  préférablement  aux 
autres ,  eu  égard  aux  circonüances  qui  fe  préfentent. 
Tel  eft  le  but  de  ces  recherches  :  elles  n’ont  pour 
objet  que  l’hydrocèle  qui  a  fon  fiége  dans  la  tuni¬ 
que  vaginale  du  tefticule ,  parce  qu’étant  plus  fre¬ 
quente  que  les  autres  ,  elle  doit  fixer  davantage 
notre  attention. 

Les  procédés  dont  on  s’eft  fervi  pour  la  cure  ra 
dicale  de  cette  efpèce  d’hydrocèle  ,  font  en  gran^ 
nombre  ,  mais  ils  peuvent  fe  réduire  à  fix  prmci^ 
paux  ;  fçavoir ,  à  l’incifion  ,  à  l’excifion  & 
térifation  du  fac ,  a  l’ufage  du  feton ,  à  celui  de 
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tente  ,  &  enfin  aux  injedions.  Je  ne  parle  pas  des 
topiqties  de  toute  efpèce ,  en  faveur  defquels  on  trouve 
dans  les  Auteurs  les  témoignages  les  plus  avanta¬ 
geux.  Les  idées  que  les  anciens  avoient  fur  la  na¬ 
ture  &  fur  le  fiége  de  l'hydrocèle  ,  n’étoient  pas 
affez  fixes  &  aflez  précifes  pour  qu’on  puifîe  favoir 
£  J  dans  les  cas  où  ces  topiques  leur  ont  le  mieux 
réulü ,  il  s’agiflbit  d’hydrocèle  dans  la  tunique  va¬ 
ginale  du  tefticule  ,  ou  même  d’hydrocèle  par  épan¬ 
chement.  D’ailleurs  ,  quand  il  leroit  vrai  que  la 
guérifon  a  quelquefois  fuivi  leur  application ,  per- 
fonne  ne  pourroit  afl'urer  qu’ils  y  eufîènt  contribué  , 
puifque  nous  voyons  quelquefois  des  tumeurs  de 
cette  efpèce  difparoître  &  fe  difiiper  en  entier  fans 
que  cet  évènement  foit  dû  à  l’aétion  d’aucun  mé- 
idicament. 

L’incifion  pratiquée  fur  toute  l’étendue  de  l’hy¬ 
drocèle  ,  de  maniéré  à  ouvrir  le  fac  dans  fon  en¬ 
tier  ,  &  à  mettre  le  tefticule  à  nud  ,  eft  la  méthode 
la  plus  anciennement  recommandée  ;  elle  a  été  con¬ 
nue  même  avant  que  l’on  fçût  que  cette  maladie 
fût  fufceptible  d’une  curation  palliative.  Galien  eft 
effeêtivement  le  premier  qui  ait  dit  qu’on  pouvoir 
fe  contenter  d’évacuer  les  eaux  qui  la  forment  ,  au 
moyen  d’une  cannule  introduite  à  la  faveur  d’une 
ponélion.  Mais  Celfe  qui  l’a  précédé  d’environ  cent 
ans  ,  décrit  l’incifion.  d  Elle  doit  être  faite  fur  le 
fcrotum  lorfque  l’humeur  eft  abondante  ,  ou  que 
le  malade  eft  parvenu  à  l’âge  adulte.  Mais  lorfqu’elle 
eft  en  petite  quantité  ,  ou  que  le  fujet  eft  encore 
jeune,  cette  opération  doit  être  pratiquée  à  l’aîne , 
après  qu’on  a  fait  remonter  la  tumeur  de  ce  côté. 
Il  ne  fuftit  pas  de  faire  fortir  la  liqueur  épanchée  , 
ft  faut  encore  extirper  une  partie  des  tuniques  qui 
la  contiennent.  l  a  plaie  doit  être  elTuyée ,  lavée  avec 
de  l’eau_dans  laquelle  on  ait  diffbut  du  fel  ou  du  ni- 
«.  Celfe  ne  dit  rien  de  plus.  On  ne  fçaits’il  faut 
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que  l’incifion  foit  auffi  longue  que  la  tumeur 
de  quelle  manière  les  panfemens  doivent  êtrefait^^^ 
Paul  d’Egine  eft  bien  plus  exad  à  cet  égard  H 
n’omet  aucune  des  précautions  néceflaires  pour  *af- 
furer  le  fuccès  de  ropération.  »  Le  malade  fera  coul 
ché  à  la  renverfe  ,  fes  reins  feront  élevés  par  des 
oreillers  ,  &  le  fcrotum  avec  une  éponge  que  l’on 
aura  mife  deflbus.  L’incHion  commencera  au  mi¬ 
lieu  de  la  tumeur ,  &  fera  conduite  jufqu’a  fa  par¬ 
tie  fupérieure  en  fuivant  une  ligne  parallèle  au  raphé. 
Elle  ne  doit  entamer  que  les  tégumens.  La  poche 
qui  renferme  l’eau  fera  ouverte  enfuite  ,  &  on  aura 
foin  d’en  foulever  les  bords  avec  des  érignes  pour 
en  extirper  une  partie.  Cela  fait,  on  pouffera  la 
fonde  jufqu’au  bas  du  fcrotum  ,  &  la  foulevant  , 
on  coupera  de  haut  en  bas,  afin  que  le  pus  &  le 
Tang  trouvent  un  écoulement  libre.  Le  panfement 
fera  fait  avec  une  mèche  de  charpie  propre  à  rem¬ 
plir  le  vuide.  La  partie  malade  6c  le  ventre  feront 
fomentés  avec  des  médicamens  convenables.  Lorf* 
que  la  plaie  fera  détergée  &  en  partie  incarnée,  on 
fupprimera  la^  mèche;  &  les  panfemens  ,  devenus 
plus  fimples ,  feront  continués  jufqu’à  parfaite  gué- 
rifon  a. 

Albucafis  décrit  la  méthode  de  l’incifion  avec  la 
meme  exaâitude ,  &  prefque  dans  les  mêmes  ter¬ 
mes.  Cependant  il  ajoute  deux  circonftances  très- 
in  téreffantes.  La  première  ,  c’efl:  que  lorfqu’on  fuit 
ce  procédé  ,  l’hydrocèle  eft  fujette  à  revenir  ,  par¬ 
ce  que  la  poche  n’eft  pas  détruite  ;  &  la  fécondé, 
ç’eft  que  le  tefticule  s’échappe  à  travers  les  lèvres  ao 
la  plaie  ,  &  qu’il  faut  avoir  foin  de  le  reniettre 
de  le  contenir  en  fon  lieu.  Cet  accident  depen  e 
la  rétraftion  des  bords  de  la  peau  de  celle  ^  e^ 
membranes  qui  fervoient  de  poche  à  la 
car  le  tefticule  n’a  par  lui- même  aucune  ten  an 
à  fortir  de  l’endroit  qu’jl  occupe  ,  &  ne 
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être  chafîe  par  l’adion  des  parties  qui  ravoifiiien^ 
î</éanmoins  le  précepte  donné  par  Albucafis  ,  eit 
fort  important ,  &  cet  Auteur  n’eft  pas  le  feul  qui 
en  aie  connu  la  néceffité. 

Depuis  la  fin  du  onzième  fiècle  ,  tems  auquel  il 
écrivoit ,  on  ne  trouve  plus  aucune  mention  de  la 
méthode  dont  il  s’agit.  Les  Praticiens  en  recomman¬ 
dent  diverfes  autres  ,  telle  que  la  cautérifation  du 
fac ,  l’ufage  de  la  tente  &  celui  ,  du  feton.  Fabrice 
de  Hilden  efl:  le  premier  qui  parle  de  l’incifion.  Il 
paroît  même  qu’il  s’en  fervoit  volontiers.  La  foi- 
xante-fixième  Obfervation  de  la  quatrième  centurie, 
en  eft  une  preuve,  &  nous  fournit  en  même-temps 
ain  exemple  de  la  réuffite  de  cette  opération.  Le  i’  Observ. 
malade  étoit  âgé  de  quarante-cinq  ans  ,  &  d’une 
conftitution  robufte.  Il  y  avoit  long -  temps  qu’il 
portoit  une  hydrocèle  dont  le  volume  l’incommo- 
doit  beaucoup.  Les  préparations  ne  furent  point  né¬ 
gligées.  L’incifion  fut  faite  d’abord  aux  feuls  tégu- 
mens.  La  tunique  vaginale  ,  mife  à  découvert  ,  fut 
enfuite  fendue  dans  toute  fa  longueur  ;  après  quoi 
fa  cavité  fut  remplie  avec  une  tente  affez  longue  & 
aflez  groffe  faite  d’étoupes,  que  l’on  plaça  le  long 
du  tefticule  jufqu’à  la  partie  inférieure  du  fac  :  le 
malade  guérit.  Fabrice  obferve  que  cette  méthode  ne 
doit  être  mife  en  ufagè  qu’avec  beaucoup  de  circonf- 
pedion  ,  attendu  qu’elle  efl:  quelquefois  fuivie  d’ac-^ 
çidens  graves  ,  '&  qui  mettent  le  malade  dans  le 
danger  le  plus  imminent.  Il  confirme  ce  qu’if  dit 
à  cet  égard  par  un  fait  dont  il  a  été  témoin.  ' 

Cet  Auteur  n’efl  pas  le  feul  qui  ait  vu  réfui  ter 
des  fuites  fâcheufes  de  la  méthode  de  l’incifion, 

Dodonée  ,  premier  Médecin  des  Empereurs  Ma¬ 
ximilien  &  Rodolphe  féconds  ,  cite  un  cas  où  elle 
attira  la  gangrène  ,  &  caufa  la  mort  du  malade. 

Wifeman ,  l’un  des  Chirurgiens  les  plus  diflingués 
du  fiècle  dernier ,  aflure  qu  elle  efl  fouvent  fuiviç 
Tome  V,  Q  fl  Si  fl 
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de  colique ,  de  fièvre  ,  de  hocquet  &  de  gangrèn- 
lorfque  le  malade  ett  d’une  confticution  délicat^ 
M.  Chefelden  dit  que  la  guérifon  que  l’on  obtient 
par  fon  moyen  ne  peut  compenfer  l’inquiétude  & 
les  maux  auxquels  on  expofe  ceux, fur  qui  on  h 
pratique.  On  trouve  aufli  dans  les  Auteurs  les  plus 
modernes  des  cas  où  l’incifion  a  donné  lieu  à  des 
II.  Observ.  accidens  très-graves.  M.  Sharp  en  rapporte  denv 
de  M.  Sharp,  Traité  d’Opérations.  Le  premier  eft  celui 

d’un  homme  robufte  &  bien  conftitué  ,  dont  T'iiv- 
drocèle  fut  ouverte  dans  une  étendue  de  quatre 
,  pouces.  Dès  le  foir  il  y  eut  de  la  fièvre.  Les  bourfes 

&  le  tefticule  commencèrent  à  s’enflammer  &  à  fe 
tuméfier.  Il  furvint  au  malade  des  douleurs  fort 
vives  dans  la  région  des  lombes.  Du  trois  au  fept 
que  la  fuppur,ation  parut  vouloir  s’établir^  le  ma¬ 
lade  fut  dans  un  grand  danger.  Il  fut  mieux  les 
jours  fuivans  ;  mais  le  tefticule  s’abfcéda  &  fournit 
beaucoup  de  pus.  La  (uppuration  ne  commença  à 
diminuer  que  le  vingt-quatrième  jour.  Il  fe  fit  des 
adhérences  entre  le  tefticule  &  les  membranes  du 
fcrotum  ,  &  le  quarante-troiflème  jour  la  plaie  fut 
ïii.Obseev.  entièrement  cicatrifée.  Dans  le  fécond  cas  ,  il  y 
du  même.  également  une  fièvre  fymptomatique  très -vio¬ 

lente  ,  qui  fe  termina  par  un  abfcès  dans  le  tefti¬ 
cule.  Le  malade  ,  âgé  de  huit  ans  feulement ,  n’é¬ 
chappa  qu’avec  beaucoup  de  peine.  M.  Bertrandi  , 
Aflbcié  de  l’Académie  ,  qui  a  parlé  fort  au  iong_ée 
la  méthode  de  l’incifion  dans  un  Mémoire  fur  fny- 
drocèle ,  inféré  dans  notre  troifième  volume  &  dans 
le  cours  d’opérations  qu’il  a  publié  depuis ,  allure 
que  M.  Sharp  n’a  rien  exagéré  ,  &  qu’il  lui  leroit 
très-aifé  de  donner  plufieurs  exemples  de  la  meme 
efpèce. 

Les  accidens  dont  on  vient  de  parler  j 
jours  été  attribués  a  la  difficulté  avec  laqud  e 
ïïiembranes  fuppurent.  Aufli  a-t-on  confeille ,  a 
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ces  derniers  temps  ,  de  toucher  la  tunique  vaginale 
avec  de  légers  cathéréciques ,  dans  la  vue  d’y  exci¬ 
ter  une  (uppuration  prompte.  M.  Ledran  propofe 
l’eau  alumineufe  dont  l’adivité  ne  me  paroît  pas 
fufEfante  pour  remplir  cet  objet.  M.  Garengeot  veut 
qu’on  fe  ierve  d’alun  calciné  ,  &  M.  Bertrandi  que 
l’on  emploie  le  beurre  d’antimoine.  Ce  remède  , 
procure  en  peu  de  jours  une  douce  fuppu- 
ration  qui  fait  bientôt  tomber  le  fac  en  lambeaux 
Sc  qui  en  fépare  quelque  portion.  îl  a  vu  un  Pra¬ 
ticien  qui  ,  dans  le  cas  où  le  fac  n’avoit  pas  acquis 
trop  d’épailTeur  ,  en  fcarifioit  le  dedans  par  de  lé¬ 
gères  incilions  quadrangulaires  ,  au  moyen  defquei-- 
les  il  fe  détachoit  promptement  par  parties. 

Pour  que  l’incilion  de  l’hydrocèle  en  procure  la 
guérifon  radicale ,  il  faut  que  l’intérieur  du  fac  s’ex¬ 
folie  &  qu’il  fuppure  dans  tous  les  points  de  fa  fur- 
face.  S  i!  en  refte  quelque  portion  qui  ne  contraâe 
pas  adhérence  avec  le  tellicuie  ,  il  eft  à  craindre 
qu’il  ne  fe  faffe  un  nouvël  amas  de  férofités  ,  & 
que  la  maladie  ne  recommence.  C’eft  fans  doute 
parce  que  l’exfoliation  n’a  pas  eu  lieu  d’une  ma¬ 
nière  complette ,  que  l’on  a  quelquefois  éprouvé  cet 
inconvénient.  Albucafis  en  avoit  annoncé  la  poffi- 
bilité.  Elle  fe  trouve  confirmée  par  l’expérience  des 
modernes. .  M.  Bertrandi  a  vu  ,  après  fept  mois  de 
guérifon  apparente  ,  de  ces  amas  qui  s’étendirent 
le  long  des  deux  côtés  du  tefticule  ,  au  point  qu’on 
ne  put  les  guérir  qu’en  faifant  deux  incifions.  M. 
Capdeville  a  obfervé  la  même  chofs  fur  un  malade 
qui  5  ayant  défiré  qu’on  le  délivrât  d’une  hydrocèle 
qui  l’incommodoit  beaucoup,  fe  fit  faire  l’opération 
par  la  méthode  de  l’incifion  qui  lui  avoit  été  annon¬ 
cée  comme  une  des  meilleures.  La  plaie  fut  pan- 
fée,  comme  il  eft  d’ufage  en  pareil  cas.  Lorfqu’elle 
fut  cicatrifée  ,  on  crut  le  malade  guéri  ;  mais  ce 
Ge  fut  pas  pour  long-temps  ,  car  trois  mois  après 
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le  fcrotum  fe  gonfla  de  nouveau  ,  &  reprit ,  en  très- 
peu  de  temps,  le  volume  qu’il  avoit  avant  l’opéré 
tion.  M.  Louis  a  aufli  traité  ,  en  175H  ,  un  homme 
qui ,  après  avoir  fouffert  plufleurs  fois  la  ponâion 
pour  une  hydrocèle  fort  groffe ,  s’étoit  fournis  deux 
fois  k  rinciflon  ,  dans  felpérance  d’en  obtenir  une 
guérifon.  radicale.  Quoique  ces  deux  opérations  lui 
enflent  été  faites  ,  k  Amiens,  par  feu  M. Collignon 
Chirurgien  dont  les  talens  étoient  fort  connus  & 
que  la  plaie  n’eût  été  cicatrifée  qu’après  avoir  long¬ 
temps  fuppuré  ,  elles  furent  lans  fuccès ,  de  il  fallut 
avoir  recours  à  i’excifion  de  la  plus  grande  partie  du 
fac.  Je  reviendrai  dans  la  fuite  fur  ce  fait ,  aufli  in- 
téreffant  par  la  manière  dont  il  efl:  expofé  que  par 
les  circonflances  fingulières  qu’il  préfente. 

Quelques-uns  ont  penfé  qu’on  pourroit  prévenir 
le  retour  de  l  hydrocèle  après  l'incifion  ,'fi  on  avoit 
foin  de  comprimer  doucement  les  parties  avec  les 
.  pièces  d’appareil  ,  &  d’ufer  de  lotions  fortifiantes 
Ôc  aflringentes  vers  la  fin  du  traitement  Mais  ces 
attentions  ,  quoiqu’utiles  pour  éviter  la  congeftion 
du  pus,  ne  fuffifent  pas  pour  parvenir  au  but  que 
l’on  fe  propofe.  Il  faut  non- feulement  que  tout  l’in¬ 
térieur  du  fac  s’exfolie  &  fuppure  ,  mais  encore  que 
la  même  chofe  arrive  à  la  lurface  du  tefticule.  Per- 
fonne  na  fait  mention  de  l’exfoliatton  de  ce  corps 
glanduleux  avant  M.  Gooth  ,  célèbre  Chirurgien  a 
Norwich  ,  qui  a  publié  ,  il  y  a  dix  ans  ,  un  Recueil 
d’Obfervations  6c  de  Remarques  de  Chirurgie  fort 
eftimé.  Cependant  elle  doit  avoir  lieu  pour  que  la 
tunique  albuginée  puifî’e  contrarier  des  adhérences 
avec  le  dedans  du  kyfte.  Il  doit  s’en  élever  es 
bourgeons  charnus  qui  s’unifient  k  ceux  quf 
kyfie  fournir.  D’ailleurs  ,  ne  voit-on  pas  qui  6 
fait  une  exfoliation  de  toutes  les  membranes  q^ 
font  expofées  k  l’aflion  de  l’air  &  k  celle  des  me 
dicamens  }  La  dure-mere  mife  à  découvert  dans  e 
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fra^ures  confidérables  du  crâne  ,  les  inteftins  reftes 
au  dehors  de  l’anneau  a  la  fuite  d’étranglement  de 
hernie  5  dans  le  cas  où  leur  volume  exceffif  empê¬ 
che  de  les  repouffer  dans  le  ventre  après  qu’on  a 
fait  les  débridemens  convenables,  s’exfolient.  C’eft 
le  procédé  que  la  nature  emploie  pour  opérer  l’union 
des  parties  mçmbraneufes  mifes  à  nud ,  avec  celles 
^ui  les  avoifinent ,  &  les  os  ne  font  pas  les  feuls 
qui  y  foient.  affujettis  ,  comme  pourroient  fe  le  per- 
fuader  ceux  qui  n’ont  pas  eu  occafion  de  voir  beau¬ 
coup  de  plaies,  ou  qui  n’ont  pas  été  attentifs  aux 
Oblèrvations  rendues  publiques  dans  nos  Mémoires. 

Les  incolîvéniens  que  je  viens  d’expofer  ,  ne  font 
pas  les  feuls  auxquels  1  incilion  de  l’hydrocèle  foit 
lujette.  Elle  en  a  d’autres  qui  lui  font  communs 
avec  l’excifion  &  la  cautérifation  du  fac  ,  &  qui 
ont  été  décrits  par  M.  Bertrandi  dans  le  Mémoire 
déjà  cité,;  tels  font  le  gonflement  &  les  abfcès  du 
tefticule  ,  &  les  crevafîés  qui  s’y  forment  &  qui 
iaiflënt  échapper  une  partie  de  fa  fubftance  ,  aux¬ 
quels  il  faut  ajouter  la  difpofition  que  la  peau  & 
le  fac  ont  à  fe  retirer  de  maniéré  à  laifler  le  tefti- 
cule  à  découvert.  Albucafis  en  avoit  parlé.  M. 
Monro  lé  fils  nous  en  a  confervé  un  exemple  dans 
fo-n  Traité  de  THydropifie.  Le  tefticule  fur  lequel 
on  ne  put  fans  doute  ramener  &  contenir  les  mem¬ 
branes  &  les  tégumens  divilés  ,  s’exfolia  ,  fe  recou¬ 
vrit  de  chairs  &  d’une  pellicule  mince  qui  tenoit 
lieu  de  peau. 

L’hémorrhagie  >ft  un  accident  beaucoup  plus 
grave,  &  fur  lequel  la  plupart  dés  Praticiens  gardent 
un  filence  profond*  Cependant  il  peut  avoir  lieu. 
Le  Traité  de  l’Hydrocèle  de  M.  Pote  fournit  deux 
Obfervations  qui  ne  permettent  pas  d’en  douter. 
Un  homme  de  cinquante-iept  ans  ,  d’une  coiiftitu- 
tion  fbible  &  délicate,  &  dont  le  tein  étoit  extrê- 
mernent  pâle,  s’qcant  fait  faire  la  pondion  de  l’hy- 
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drocèle ,  trouva  le  lendemain  fes  bourfes  auffi  arof 
fes  qu’avant  l’opération.  M.  Pott  confulté  ,  jug  ' 
qu’il  s’étoit  fait  une  hémorrhagie  intérieure,  &  q^’-i 
falloit  ouvrir.  Le  malade  n’y  confentit  qu’après  un 
mois ,  &  au  lieu  de  permettre  que  la  tumeur  fût 
fendue  dans  toute  fa  longueur  ,  il  ne  voulut  p^s 
foLiifrir  qu’on  y  pratiquât  une  incifion  plus  grande 
qu’il  ne  falloit  pour  faire  fortir  le  fang  épanché 
Cette  plaie ,  quoique  petite  ,  fournit  beaucoup  de 
fang  pendant  deux  ou  trois  jours  ,  &  le  fac  de  l’hy¬ 
drocèle  fe  remplit  de  nouveau.  Le  malade ,  affoibli 
&  effrayé  ,  fe  livra  entièrement  aux  foins  de  M. 
Pott ,  qui  incifa  le  fcrotum  ôc  la  tunique  vaginale 
dans  toute  leur  longueur.  Il  ne  fe  trouva  aucun 
vaiffeau  conlidérable ,  a  l’ouverture  duquel  on  put 
attribuer  l’hémorrhagie  qui  avoit  précédé.  Le  fang 
fuintoit  de  toute  la  furface  intérieure  du  fac.  Il  con¬ 
tinua  de  couler  avec  aCez  d’abondance  la  nuit  & 
le  lendemain ,  de  forte  qu’on  fut  obligé  de  recourir 
au  quinquina  &  à  l’opium  qui  furent  donnés  à  forte 
dofe  ,  incorporés  dans  une  cdnfedion  cordiale.  Le 
fang  s’arrêta  ,  non  fans  peine ,  &  le  malade  guérit. 

IX.  Observ.  Celui  qui  fait  le  fujet  de  la  fécondé  Obfervation 
du  même.  ne  fut  pas  aufîi  heureux.  C’étoit  un  homme  de 
trente  ans  ,  de  bonne  fan  té ,  mais  fort  pâle,  lequel 
voulant  fe  débarralfer  d’une  hydrocèle  qui  le  gênoit 
beaucoup  dans  fes  fondions  de  Tailleur ,  fe  fournit 
k  l’opération  par  la  méthode  de  l’incifion.  Quand 
la  tunique  vaginale  fut  ouverte  ,  on  s’apperçut 
qu’elle  étoit  fort  epaiffe  &  d’une  couleur  ^  rouge 
foncée  en  dedans.  Ces  circonflances  déterminèrent 
à  en  emporter  de  grands  lambeaux.  Les  preniiers 
jours  de  l’opération  fe  pafferent  fort  bien.  Mais  le 
troifième  il  furvint  une  hémorrhagie  eifrayante  qui 
venoit  de  tous  les  points  de  la  plaie  ?  & 
tinua  jufqu’au  fixième  jour  que  le  malade  mourut  j 
fans  qu’il  y  eût  aucune  apparence  d’inflammation 
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^  de  fuppuration  ,  &c  fans  que  les  parties  eufîent 
perdu  de  leur  fouplefle.  Ces  hémorrhagies  doivent, 
fans  doute,  être  attribuées  à  la  conftitution  des  ma¬ 
lades  ,  6c  pouvoient  être  prévues  par  la  connoiffance 
que  Ton  avoit  de  la  foible.fTe  de  leur  tempérammenc 
&  du  peu  de  confiûance  de  leur  fang.  11  eût  été 
beaucoup  mieux  de  ne  pas  opérer  le  fécond ,  pour 
lequel  on  n’y  étoic  déterminé  que  par  l’incommo¬ 
dité  que  fa  tumeur  lui  caufoit  ,  puifqu’on  auroit 
pu  la  rendre  fupportable  par  la  ponélion..  Il  ne  ré- 
fulte  pas  moins  de  ces  deux  faits  qu’il  eft  poflible 
qu’il  furvienne  des  hémorrhagies  à  la  fuite  de  i’inci- 
fion  ,  &  même  dans  des  cas  où  rien  ne  peut  la 
faire  prévoir  ,  ou  dans  lefquels  on  n’aura  pu  fe 
difpenfer  de  travailler  à  la  cure  radicale  de  l’hydro¬ 
cèle.  Il  me  femble  pourtant  qu’on  remédieroit  plus 
puilfanament  à  cet  accident  avec  l’eau  de  rabel  6c  les 
autres  aftringens  connus  ,  donnés  intérieurement  , 
qu’avec  le  quinquina  6c  l’opium  ,  dont  on  s’eft 
contenté  pour  le  fécond  malade ,  comme  on  l’avoit 
fait  pour  le  premier. 

On  croit  communément  que  l’excifion  du  fac 
de  Thydrocèle  eft  aufli  ancienne  que  rincifion.  Celfe 
l’à ,  dit-on,  décrite  avec  clarté.  Il  eft  vrai  que  cet 
Auteur  ,  après  avoir  confeillé  d’emporter  une  partie 
*de  la  poche  dans  laquelle  les  eaux  étoient  c(?nte- 
nues  ,  dit ,  que  fi  la  maladie  a  fon  fiége  fous  l’une 
.  des  deux  tuniques  les  plus  intérieures  du  tefticule, 
il  faut  faire  uiie'incifion  au  ferotum  ,  pour  mettre 
la  tumeur  à  nud  &  les  extirper  en  entier.  Voilà 
du  moins  ce  que  me  paroit  lignifier  le  texte  latin 
qui  n’eft  pas  toujours  aufïï  facile  à  entendre  qu’on 
le  défireroit.  Si  fiih  media  imâ  ve  iunica  ^  totez  hœ 
extra  ferotum  collocandæ  ,  cxcidendœque  funt.  Mais 
Celle  veut-il  que  l’on  enlève  Ja  totalité  de  la  tu- 
Rieur  ,  6c  par  conféquent  que  l’on  falfe  en  même- 
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temps  l’extirpadon  du  tefticule  ;  ou  que  Ton  fe  con, 
tente  d’emporter  les  membranes  qui  fervent  de  kyfl;' 
à  l  hydrocèle  Voila  ce  qu’on  ne  peut  déterminer^ 
Galien  qui  le  fuit  prefqu’immédiacement ,  eft  d’avis 
que  la  partie  afFedée  foie  enlevée  avec  *la  maladie 
Il  me  femble  qu’Albucafis  eft  le  premier  qui 
parlé  de  l’excifion  fans  aucune  équivoque.  Lorfque 

les  tégumens  auront  été  incifés  ,  il  faut  ^  dit -Il 
dilTéquer  &  ouvrir  les  membranes,  &  lailTer  écou¬ 
ler  les  eaux  ,  après  quoi  ,  incidc  fyphac  quaüur 
cumque  efl  pojjîbile  tïbi  inciderc  ipfum  ,  aut  cum  to^ 
talitate,  Jiiâ  ,  aut  frujlatim  ,  præcipue  ejus  latus  fuh- 
tilc,  Natn  Jî  non  cxquijld  perferuteris  ,  in  incifione 
ejus  non  fit  fecuritas  ^  quin  aqua  redeat.  Si  dutm 
procedit  ovum  exterius  à  cute  fuâ  ^  in  horâ  opération 
nis  tuœ  ,  tune  quando  complcveris  fedionem  fyphac, 
reduc  ipfum.  Cette  derniere  circonftance  eft  décifîve. 
Si  le  tefticule  vient  à  fortir  de  fa  place  pendant 
l’opération  ,  il  faut  le  réduire  après  avoir  emporté 
la  produdion  membraneufe  qui  renfermoit  les  eaux. 
Albucafis  ne  veut  donc  pas  qu’on  en  faffe  l’extir¬ 
pation  ,  &  par  conféquent  il  ne  preferit  autre  chofç 
que  l’excifion  de  celle  de  fes  enveloppes  qui  for- 
moit  la  poche  de  l’hydrocèle.  Fallope  recommande 
la  même  méthode  qu’il  regarde  comme  une  inven- 
tioti  déjà  ancienne.  Cependant  il  penfe  qu’elle  n’eft* 
appliquable  qu’au  cas  ou  l’hydrocèle  a  fon  fiége  dans 
un  follicule  particulier.  Car  quand  elle  eft  formée 
dans  la  tunique  vaginale  ,  ou  que  le  tefticule  elt 
altéré ,  il  eft  d’avis  qu’on  emporte  la  tumeur 
avoir  fait  une  ligature  au  cordon  des^  yaifleaux 
fpermatiques.  Ce  que  j’ai  peine  à  concevoir  ,  c  e 
que  cette  opération  lui  paroifîe  devoir  être  rejettee^, 
tant  parcequ’elle  eft  douloureiife  ,  que  pa^^^ 
la  juge  peu  fûre.  Quoi  de  plus  fur  en  effet  que 
tirper  le  tefticule  avec  toutes  fes  membranes. 
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peut  être  bien  certain  qu’il  ne  s’y  fera,  plus  de 
nouvelle  colleélion  de  fëro fîtes  ,  &  que  Ihydrocele 
ne  reviendra  jamais. 

Quoique  la  méthode  dont  il  s’agit  foit  décrite 
par  Albucalis  &  par  Fallope  d’une  maniéré  fort 
précife  ,  elle  ne  fe  retrouve  plus  que  dans  des  Au¬ 
teurs  très-modernes.  Sans  doute  elle  n’a  pas  été 
-bien  comprife  ,  ou  l’on  a  jugé  qu’elle  étoit  trop  la- 
borieufe  &  trop  cruelle.  Gependanc  il  a  toujours 
été  d’ufage  d’extirper  une  partie  des  tuniques  de 
l’hydrocèle,  lorfqu’elles  avoient  foulFert  une  exten- 
fion  confidérable  ,  ou  qu’elles  avoient  contradé  de 
i’épaifïiflement  &  de  l’endurciffement.  Saviard  efl 
le  feul  que  je  fâche  qui  les  ait  enlevées  en  entier  , 
mais  il  ne  l’a  fait  que  parce  que  dans  le  cas  par¬ 
ticulier  où  il  opéroit ,  elles  étoient  partout  d’une 
dureté  fquirrheufe. 

M.  Médalon  ,  gtiidé  par  la  force  de  fon  génie  , 
a  ofé  cpnfeiller  de  faire  dans  toutes  les: hydrocèles 
anciennes  ,  dont  le  faç  ,  déjà  ,  endurci  ,  n’eft  ;  pas 
fufceptible  d’une  fuppuration  louable  ,  ce  que  Sa^ 
viard  n’avoit  entrepris  que  dans,  un  cas  de  nécef- 
fité.  Il  fembleroit  ,  dit-il  ,  que  s’il  faut  emporter 
le  kyfte ,  il  faut  extirper  en  même- temps  le  telti- 
CLile.  Mais  les  membranes  qui  couvrent  ce  corps, 
n’ont  pas  fouffert  une  extenfion  femblable  à  celles 
qui  forment  la  poche  où  les  eaux  font  contenues , 
&  elles  confervent  aflez  de  foupleffe  pour  fournir 
une  fuppuration  convenable.  Aulîî  eft-il  rare  que 
leur  dureté  oblige  de  faire  la  caftration. 

M.  Jean  Douglaff  a  avancé  depuis  ,  que  rexci- 
fion  du  fac  étoit  la  feule  méthode  que  l’on  dût 
mettre  en  ufage  ,  lorfqu’on  efl  obligé  de  fe  fervir 
de  l’inftrument  tranchant ,  pour  obtenir  la  cure  ra¬ 
dicale  de  l’hydrocèle.  Il  paroît  y  avoir  été  déter¬ 
miné  par  le  mauvais  fuccès  qu’il -éprouva  la  pre¬ 
mière  fois  qu’il  pratiqua  l’incifion.  Son  malade  eut 
Tom.V.  Rrrr 
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bientôt  des  fymptômes  allarmans  ,  tels  que  la  A 
leur  ,  le  gonflement  ,  la  fièvre  &  rendurcifî’eitie^' 
du  kyfte  dont  quelques  portions  avoient  été  retra^*^ 
chées.  Ces  accidens  ne  le  diffiperent  que  lorfque?" 
kyfte  eut  été  fcarifié  dans  toute  fon  étendue  ,  & 
pour  ainfi  dire  divifé  en  écailles.  La  féparation  d 
ces  petits  lambeaux  s’étant  faite  avec  facilité  y[ 
Douglafl'  penfa  qu’il  devoir  mieux  réuflir  en  empor¬ 
tant  la  totalité  du  kyfte.  Il  eut  bientôt  occafion 
d’éprouver  cette  nouvelle  opération  qui  eut  tout  le 
fuccès  qu’il  pouvoit  en  attendre  ,  mai^  a  laquelle 
il  a  fait  par  la  fuite  des  changemens  avantageux. 
Voici  comme  il  confeille  de  la  pratiquer. 

Le  malade  préparé ,  fitué  &  alfujetti  comme  il 
convient ,  il  faut  inciler  la  peau  du  lcrotum  ,  de 
maniéré  à  former  un  lapabeau  ovale  ,  dont  le  plus 
grand  diamètre  s’étende  de  haut  en  bas.  Ce  lam¬ 
beau  fera  difl'équé  &  retranché,  après  quoi  pn  fera 
au  fac  une  ouverture  que  l’on  aggrandira  avec  des 
cifeaux  courbes  &  bien  tranchans.  On  le  détachera 
enfuite  de  la  peau,  ce  qui  fe  fait  avec  d’autant  plus 
de  facilité  que  le  tiftu  cellulaire  eft  fort  lâche.  Lorf- 
que  les  lambeaux  du  fac  feront  ifolés ,  on  les  cou¬ 
pera  à  plufieurs  reprifes  avec  des  cifeaux..  Il  faut 
que  la  tunique  vaginale  foit  extirpée  en  fon  entier, 
jufqu’au  lieu -où  elle  s’unit ,  avec  la  partie  inférieure 
du  cordon  des  vaiffeaux  fpermaitiques.  Pendant  tout 
ce  temps  ,'un  aide  foutiendra  le  tefticule.  L’operation 
achevée  ,  ce  corps  fera  replacé  en  fon  lieu,  &  Ion 
ramènera  les  bords  de  la  peau  vers  l’autre.  Le  pan- 
-fement  confifte  à  remplir  la  cavité ;avec  de  la  char- 
?pie  sèche  ,  êc  à  mettre  ipar-defius  un  plumaceau 
chargé  de  digeftif.  Toute  l’étendue  du  fcrotum  era 
-couverte  d’un  cataplafme  émollient  que  lou  aura 

foin  de  contenir  avec  un  bandage  convenable.  ^  ^ 

Le  morceau  de  peau  ovale  doit 
emporté  avant  l’ouverture  du  fac  3  car  quan 
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eaux  s’écoulent  ,  on  ne  voit  pas  aufîi  aifement  ce 
qo’il  faut  faire.  C’eft  à  l’expérience  que  M.  Dou- 
glalf  efl:  redevable  de  cette  pratique.  Ayant  opère 
la  première  fois  fans  prendre  cette  précaution  f  il 
s’apperçut  qu’il  a  voit  laiffé  la  plus  grande  partie  du 
fac..  La  cure  fut  laborieufe  :  les  lèvres  de  la  plaie 
fe  renverferent  çn  dedans  ^  &  empêchèrent  d’avoir 
un  libre  accès  dans  l’intérieur  de  la  tumeur.  Il  fallut 
les  tenir  écartées  ,  ce  qui  fut  douloureux  pour  le 
malade,  &  retarda  beaucoup  la  cure  ;  au  lieu  qu’en 
opérant  comme  il  vient  d’être  dit ,  elle  eft  prompte, 
ét  la  cicatrice  eft  fi  égale  ,  qu’elle  paroît  n’être 
qu’une  fimple  ligne.  Quoiqu’en  général  le  biftouri 
doive  être  préféré  aux  cifeaux ,  cependant  ce  dernier 
inftrument  eft  beaucoup  plus  commode ,  parce  que 
le  faç  s’afFaiffe  après  l’évacuation  des  eaux  ,  &  qu’il 
ne  conferve  pas  la  moindre  confiftance.  On  ne 
fçauroit  agir  avec  trop  de  lenteur  &  de  circonfpec- 
non  ,  de  peur  de  bleffer  le  tefticule  &  les  vaiffeaux 
fpermatiques.  Ces  parties  doivent  aufîi  être  ména¬ 
gées  avec  le  plus  grand  foin  ,  lors  de  l’application 
de  l’appareil  ,  de  peur  de  faire  fur  elles  une  com- 
prefîion  qui  pourroit  leur  être  nuifible. 

On  a  objéfté  ,  contre  cette  maniéré  d’opérer, 
qu’elle  étoit  longue  &  fatiguante  ,  parce  que  le  fac 
eft  étroitement  collé  aux  tégumens  ,  &  qu’il  faut 
beaucoup  de  temps  pour  les  féparer.  Mais  cette  fé- 
paration  fe  fait  afîez  aifément  avec  les  doigts  ,  fans 
qu’on  ait  befoin  de  fe  fervir  de  l’inftrument  tran¬ 
chant.  Peut-être  cependant  abrégeroit- on  beaucoup 
l’opération  fi  l’on  n’ouvroit  le  fac  que  lorfqu’elle 
eft  entièrement  achevée  ;  car  il  me  paroît  plus  fa¬ 
cile  de  déchirer  ou  de  difîequer  le  tifîli  cellulaire 
qui  unit  deux  parties  lorfque  l’une  d’elles  eft  ferme 
de  folide  ,  que  lorfqu’eils  font  toutes  deux  molles 
êt  lâches,  comme  celles  donc  il  s’agit  le  font^  après 
que  les  eaux  fe  font  écoulées.  On  a  dit  encore  qu’il 
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étoit  peut-être  dangereux  de  multiplier  les  incifion 
fur  une  membrane  auffi  fenlible  que  la  tunique 
ginale  ,  &  d’expofer  la  tunique  albuginée  a  l’adio" 
de  l’air  &  des  médicamens.  Mais  la  première  ^ 
ces  membranes  a  peu  de  fenübilité ,  &  la  fécond^ 
doit  être  également  mife  a  nud  lorsqu’on  pratiqu^ 
la  méthode  de  l’incifion  ;  ainfi  cette  objedion  ne 
tombe  pas  fur  celle  de  l’excifion  feule. 

Si  cette  derniere  eft  fujette  à  quelques  inconvé' 
niens ,  ils  fe  trouvent  compenfés  par  beaucoup  d’a¬ 
vantages.  La  fièvre  fymptomatique  dont  elle  eft 
fuivie  ,  eft  moindre  ;  les  panfemens  font  fimples  ôc 
fe  réduifent  k  couvrir  la  totalité  de  la  plaie  avec 
de  la  charpie  sèche  ;  la  cure  eft  beaucoup  plus  prom¬ 
pte  ;  enfin  la  récidive  eft  impoflible,  ce  dont  om  ne 
peut  fe  flatter  en  fuivant  toute  autre  méthode ,  puif- 
qu’il  n’y  en  a  aucune  qui  procure  la  chSte  ou  la  ré¬ 
paration  totale  du  kyfte  comme  celle-ci. 

M.  Douglaff  ne  l’avoit  encore  pratiquée  que  fur 
fix  perfonnes  de  difterens  âges  lorfqu’il  la  piiblioit 
dans  fon  Traité  de  l’Hydrocèle,  imprimé  en  1755, 
&  les  fuccès  en  avoient  été  conftans  ;  mais  depuis 
ce  temps  il  doit  en  avoir  multiplié  les  épreuves, 
car  fon  procédé  a  été  adopté  par  des  Praticiens  dif- 
tingués.  M.  White  ,  Chirurgien  en  chef  de  l’In¬ 
firmerie  de  Manchefter  ,  Auteur  d’une  fort  bonne 
Diflèrtation  fur  l’ufage  de  l’éponge  pour  la  fup- 
preflion  des  hémorrhagies  ,  rapporte  un  cas  ou  il 
X.  Observ.  lui  a  fort  bien  réufîi.  L’artère  moyenne  du  fcro- 
de  M.  JVkue.  fournit  un  peu  de  fang  qui  fut  arrêté  par  un 
petit  morceau  d’éponge  que  l’on  contint  avec  les 
doigts  pendant  environ  une  minute.  Le  malade 
fouftfoit  beaucoup  depuis  quelque  temps 
norme  diftenfion  de  la  tumeur.  Il  fe 
tranquille  l’après-dîner  du  jour  auquel  il  fut  opéré. 
Il  n’eut  pas  befoin  de  caïmans,  &  dormit  fort  1^ 
la  nuit.  La  fièvre  fymptomatique  fut  médiocre  ^ 
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ja  plaie  fe  trouva  cicatrifée  le  quarantième  jour. 

On  trouve  une  Obiervation  à.  peu  -  près  fembla- 
jjle  parmi  celles’^  de  M.  Gooch  ,  fi  ce  n’eft  que  le 
danger  fut  beaucoup  plus  grand  par  rapport  aux 
circonftances  particulières  dans  lefquelles  le  malade 
fe  trouvoit.  Il  avoir  fait  une  chute  dans  laquelle  les 
bourfes  avoient  été  fortement  intéreflees.  La  con- 
tufion  &  l’échymofe  furenr  long-temps  k  fe  difliper. 
Lorfque  les  deux  hydrocèles  dont  il  étoit  attaqué, 
furent  revenues  a  leur. état  naturel,  &  que  l’on  y 
fit  la  pondion  ,  les  eaux  qu’elles  contenoient  fe 
trouvèrent  fanguinolentes.  Plufieurs  Chirurgiens  , 
confultés  k  ce  fujet ,  furent  d’avis  qu’il  falloir  opé¬ 
rer  comme  pour  la  cure  radicale.  Cela  fut  exécuté 
le  ^4  Août  175C  La  tunique  vaginale  d’un  des 
deux  côtés  fe  trouva  fort  épaifîe  ,  &  d’une  dureté 
prefque  cartilagioeufe.  Le  tefticule  étoit  diminué 
de  volume  &  comme  macéré.  Il  fut  extirpé  après 
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que  l’on  eut  fait  une  ligature  au  cordon  des  vaif- 
feaux  fpermatiques.  On  emporta  en  même- temps  , 
le  plus  qu’il  fût  poffible  ,  de  la  tunique  vaginale 
du  côté  oppofé.  Mais  le  tefticule  ,  dont  l’état  étoit 
fain  ,  fut  confervé.  Il  fe  fit,  pendant  le  traitement , 
une  exfoliation  d’une  pellicule  très-mince  de  defliis 
fa  furface ,  àc  on  vit  paroître  au-deflbus  des  grains 
"  charnus  qui  s’unirent  avec  ceux  qui  venoient  des 
parties  voifines  ,  ce  qui  donna  lieu  à  une  bonne 
cicatrice.  Ces  opérations  furent  longues  ,  doulou- 
reufes  &  d’un  évènement  très-certain  pour  la  vie 
du.  malade;  mais  elles  eurent  un  fuccès  qui  pafîa 
l’attente  de  M.  Gooch. 

L’cxcifion  de  la  tunique  vaginale  a  aufli  été  mife  xii.Observ, 
en  ufage  par  M.  Louis  ,  fur  le  fujet  dont  j’ai  parlé  par  m.  Louis, 
précédemment.  Le  malade,  jeune  encore  &  opéré 
deux  fois  fans  fuccès  par  la  méthode  de  l’incifion , 
confefîa  ,  dans  une  confultation  ,  qu’il  avoit  eu  une 
gonorrhée  virulente ,  laquelle  avoit  été  accompa- 
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gnée  de  l’égorgement  inflammatoire  du  tefticuU 
du  côté  malade.  Il  fut  décidé  qu’on  lui  adminif" 
treroit  les  fridions  mercurielles  ,  comme  pour  f 
traitement  de  la  maladie  vénérienne ,  quoiqu’il  n’en 
eût  aucun  fymptôme  ,  &  qu’on  en.  feroit  particu¬ 
liérement  fur  la  tumeur.  Ces  remèdes  n’eurent  aul 
cun  e£et.  M.  Louis  l’avoit  déterminé  avant  le,  trai¬ 
tement  ,  a  fouffrir  l’extirpation  du  kyfte  de  fou 
hydrocèle  ,  fi  les  eaux  fe  reformoient.  Elles  avoient 
été  évacuées  par  la  ponction  au  commencement  de 
l’ufage  des  fridions  ;  &c  voyant  que  le  kyfte  conte- 
noit  à  peu-près  le  tiers  du  fluide  qu’on  avoir  cou¬ 
tume  d’en  tirer  au  bouc  de  cinq  à  fix  mois  ^  il  ne 
jugea  pas  à  propos  d’attendre  une  plus  grande  ex- 
tenfion  du  fac.  MM.  Pipelet  l’aîné  ,  &  Marvides, 
Chirurgien-Major  du  Régiment  de  le  Comte 
d’Artois  ,  Cavalerie ,  alors  Elève  de  M.  Louis ,  af- 
fifterent  k  l’opération.  Il  incifa  les  tégumens  longL 
tudinaleménc  avec  les  précautions  néceflaires.  Il  les 
diflequa  a  droite  &  à  gauche  ,  fans  endommager  le 
kyfte  donc  il  emporta  plus  des  deux  tiers ,  ne  laif- 
fant  que  la  partie  poftérieure  qui  tient  au  tefticule 
&  aux  vaifTeaux  fpermatiques.  Il  remplit  la  plaie 
de  charpie  sèche.  Les  panfemens  fuivans  furent 
faits  avec  des  plumaceaux  couverts  d’un  digeftif 
animé.  Il  s’établit  en  peu  de  jours  une  fuppuration 
louable  dans  toute  l’étendue  de  la  plaie.  Les  par¬ 
ties  en  devinrent  vermeilles  fans  exfoliation  appa¬ 
rente  des  membranes.  Les  tégumens  fe  rapprochè¬ 
rent  &  recouvrirent  le  tefticule.  Le  malade  le  flattoR 
enfin  d’être  au  moment  d’une  guérifon  parfaite  qu  il 
avoit  fi  fort  défirée.  M.  Louis  ayant  cefTé  de  trem¬ 
per  les  compreflès  dans  l’eau  de  chaux  ,  &  les 
sèches  ,  il  s’apperçut  alors  qu’elles  étoient  mounlees 
d’un  panfement  à  l’autre.  Il  crut  d’abord  que  ?  faute 
d’attention  ,  le  malade  piflbit  fur  le  fufpenfoir  j  mais 
au  bout  de  deux  jours  ,  il  vit  à  la  levée  de  l’app^' 
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reil  une  lymphe  limpide  ,  qui  fourdoic  de  la  partie 
fupérieure  &  moyenne  de  la  plaie  à  travers  les  bour¬ 
geons  charnus  ;  &  la  partie  poftérieure  du  fcrocum 
commençoic  à  être  tuméfiée.  La  cure  auroit  été 
manquée  fans  la  reflburce  du  féton.  M.  Louis  fe 
fervit  pour  le  placer,  du  pharingotôme ,.dont  il  ap¬ 
puya  le  bouc  de  la  cannule  dans  la  plaie  ,  à  côté 
des  vailTeaux  fpermatiques  ,  en  faifant  avec  le  doigt 
de  l’autre  main  un  contre  -  appui  poftérieuremenc 
vers  la  partie  inférieure  du  fcrocum.  Il  pouflà  la 
lancette  cachée  pour  percer  obliquement  de  haut 
en  bas  à  travers  le  tifl'u  cellulaire  infiltré.  La  fonde 
à  féton ,  armée  d’une  bandelette  de  linge  effilé, 
fut  gliflée  le  long  de  la  gaine  du  pharingotôme  ^ 
&  retirée  de  haut  en  bas.  Le  féton  fit  tarir  toutes 
les  humidités.  Dès  les  premiers  jours  ,  les  compref- 
fes  cefferent  d’être  humedées  ,  mais  la  bandelette 
ne  fut  fupprimée  qu’au  bout  de  quinze  jours  ou 
environ.  La  cicatrice  du  trajet  fe  fit  fans  difficulté 
en  peu  de  jours.  La  guérifon  a  été  radicale  &  s’efi 
parfaitement  foutenue.  La  perfonne  eft  venue  voir 
M.  Louis  plüfieurs  fois  ,  en  différens  voyages  qu’elle 
a  faits  à  Paris  ,  &  il  l’a  examinée  ,  depuis  peu  ,  quinze 
ans  après  la  guérifon.  Cette  Obfervation  ne  confirme 
pas  feulement  les  avantages  qu’on  peut  fe  promettre 
de  Texcifion  du  fac  de  rhydrocèle  ;  elle  fait  voir 
en  même- temps  qu’on  ne  peut  apporter  ,  en  la  pra¬ 
tiquant  ,  trop  d’attention  a  enlever  la  totalité  de  la 
tunique  vaginale  ,  fi  on  défire  une  réuffite  corn- 
plette  ;  montre  que  le  féton  peut  auffi  être  utile, 
de  contribuer  efficacement  a  la  guérifon. 

Les  premiers  Maîtres  de  l’Art  ne  fe  font  pas 
contenté  de  fendre  les  hydrocèles  dans  toute  leur 
étendue,  afin  d’exciter  dans  leurs  membranes  une 
fuppuration  qui  leur  fît  contracler  des  adhérences 
avec  le  tefticule ,  &  d’extirper  ces  membranes  ,  de 
peur  qu’il  ne  s’y  fît  de  nouveaux  amas  de  féro- 
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ficés.  Quelques-uns  ont  propofé  d’ouvrir  les  tu- 
meurs  dont  il  s’agit  avec  le  cautère  aduel  ou  le  po* 
tentiel.  Le  premier  de  ces  moyens  eft  recomrnaôd' 
par  Paul  d’Egine.  Il  devoit  être  exceffivement  dou¬ 
loureux.  Ce  Praticien  vouloit  que  la  peau  fût  ûéJ 
truite  avec  des  cautères  d’une  forme  particulière" 
&  qu’après  avoir'  difféqué  le  tiflu  cellulaire  qui  cou! 
vre  les  membranes  ,  elles  fuffent  ouvertes  &  extir¬ 
pées  en  partie  avec  des  cautères  d’une  forme  dilfé- 
rente.  Franco  parle  auffi  de  ce  moyen,  mais  il  ne 
le  fait  qu’en  paffant  ,  &  après  avoir  décrit  ,  avec 
beaucoup  d’exaditude  ,  la  maniéré  de  placer  le  fe- 
ton  ,  &  celle  d’employer  le  kyfte.  Marc-Aurèle  Sé- 
verin  en  faifoit  ufage  dans  fa  Pratique.  Il  dit  y  avoir 
eu  recours  avec  fuccès  pour  un  Cordelier  &  pour 
un  Citoyen  diftingué  de  la  ville  de  Tarente. 

Le  cautère  potentiel  me  paroît  avoir  été  employé 
beaucoup  plus  tard.  Fabrice  de  Hilden  eû  le  pre¬ 
mier  des  Auteurs  qui  me  font  connus  ,  qui  en 
faffe  mention.  Il  fit  ufage  d’un  cauftique  de  fa  eom- 
pofition  pour  ouvrir  l’hydrocèle  du  jeune  .homme 
xiii.  Obs.  dont  il  parle  dans  la  foixante-cinquième^  Obferva- 
âe  Fabrice  de  de  fa  quatrième  Centurie.  Lorfque  l’efcarre 

fut  tombée  ,  il  apperçut  une  fubftance  fongueufe 
qui  adhéroit  aux  vaifieaux  fpermatiques ,  &  dont 
il  n’avoit  pas  foupçonné  l’exiftence  avant  l’opéra¬ 
tion  ,  quoiqu’il  eût  examiné  la  tumeur  avec  la  plus 
grande  attention.  ’  a' 

Il  étoit,  fans  doute,  commun  d’ufer  du  caufti- 
que  dans  le  traitement  de  l’hydrocèle  du  temps  de 
Saviard  ;  car  on  voit  qu’il  s’en  fervit  pour  ou^ir 
une  tumeur  de  cette  efpèce  ,  qui  étoit  très-groile, 
&  qui  ne  préfentoit  de  la  fluâuation  qn*en  un 
point.  L’efcarre  fut  fendue  ,  &  l’on  parvint  au 
de  l’humeur  qui  étoit  noirâtre  &  fernblable  ^ 
fang  corrompu.  La  couleur  de  l’eau  pouvoit  depen  r 
de  l’eiFet  du  cauftique.  ' 
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W^ifeman  ,  qui  pratiquoit  à  peu  -  près  dans  le  X'^^bserv. 
xnême  temps ,  employoic  aufli  le  cauftique  en  quel-  ®  ijeman. 
ques  circonftances.  Il  eut  recours  à  ce  moyen  pour 
ouvrir  une  hydrocèle  dont  le  volume  étoit  fort  con- 
lidérable.  H  en  fortit  beaucoup  d’eau  &  de  matières 
Sanguinolentes.  La  plaie  fut  panfée  avec  un  digeftif 
doux.  La  nuit  fuivante  ,  le  malade  eut  de  la  fièvre 
de  de  la  colique.  On  continua  les  panfemens  de 
la  même  maniéré ,  jufqu’à  ce  que  le  kyfte  eût  en¬ 
tièrement  fuppuré.  Le  malade  avoit  une  autre  hy¬ 
drocèle  du  côté  oppofé.  Celle-ci  fut  ouverte  avec 
Tinfirument  tranchant.  Il  y  eut  des  accidens  pref- 
que  feraWables  jufqu’à  ce  que  la  poche  eût  fup¬ 
puré  ,  ce  qui  arriva  au  bout  de  douze  jours.  L’o¬ 
pération  fut  plus  prompte  par  le  fécond  procédé  , 

&  la  cure  plutôt  terminée.  Wifeman  obferve  que 
la  fuppuration  du  kyfte ,  fi  néceftaîre  pour  la  gué- 
rifon  radicale  ,  ne  s’établit  pas  moins  fûrement 
que  par  l’efiet  du  cauftique. 

.  Des  Auteurs  modernes  recommandent  ce  moyen 
pour  la  cure  radicale  de  l’hydrocèle.  Dionis  veut 
qu’on  ouvre  la  tumeur  avec  une  traînée  de  pierre 
à  cautère  ,  &  qu’on  fafte  fuppurer  le  fac.  M.  de 
la  Faye  ,  qui  a  enrichi  l’Ouvrage  de  cet  excellent 
Chirurgien  de  Notes  fi  intéreflantes  &  fi  utiles  ,  pa- 
roît  s’éloigner  du  cauftique  ,  &  dit  que  les  incon- 
véniens  que  les  Praticiens  ont  remarqué  dans  fon 
ufage,  le  leur  ont  fait  abandonner,  &  que  la  plu¬ 
part  fe  fervent  de  l’inftrument  tranchant  par  préfé¬ 
rence  :  mais  il  ne  dit  pas  quels  font  ces  inconvé- 
Jiieqs.  M.  de  Garengeot  ne  manque  pas  de  les  ex- 
pofef.  Il  les  réduit  fous  quatre  chefs  principaux.  Les 
cauftiques  ,  dit- il  ,  agiflent  lentement  ;  ils  étendent 
quelquefois  leur  adion  plus  loin  qu’il  ne  faut  ;  ils 
ne  difpenfent  pas  de  la  néceflité  d’ouvrir  la  tumeur 
avec  le  biftouri  ,  en  fendant  l’efcarre  ;  enfin  il  eft 
^^’ex^rience  que  ces  médicamens  mêlés  aux  eaux 
Tome  V,  Ssss 
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de  l’hydrocèle,  leur  communiquent  leur  âcreté  •  d 

force  qu’elles  opèrent  en  fuite  des  défordres  irréna^ 
râbles.  Mais  comment  les  particules  du  cauftique' 
dont  on  fe  fert  pour  ouvrii'  la  tumeur  ,  vont-elles 
fe  mêler  aux  eaux  qu’elle  contient  ,  Vil  eft  vrai 
qu’il  faille  la  fendre  avec  le  biftouri  après  que  ce 
médicament  a  produit  fon  effet  ,  comme  M,  de  Ga- 
rengeot  le  dit  ?  Le  témoignage  de  Thévenin  qui 
écrivoit  vers  la  fin  du  fiècle  dernier ,  auroit  bien 
dû  le  rafî'urer  fur  cet  inconvénient.  Ce  Praticien 
employoit  la  méthode  de  la  tente  :  mais  au  lieu  de 
fendre  Thydrocèle  avec  l’inftrument  tranchant,  il 
l’ouvroit  avec  une  traînée  de  pierre  à  cautère  de 
deux  doigts  de  long.  Lorfque  l’efcarre  étok  faite , 
il  la  côupoit  jufqu’au  vif  avec  la  pointe  de  la  lan¬ 
cette  ,  &  remettoit  de  nouvelles  pierres  jufqu’au 
fond ,  fans  crainte  de  rien  gâter ,  parce  que ,  dit- 
il  ,  quand  elles  touchent  l’eau  ,  leur  aâivité  s’é- 
mouflè  &  périt.  Il  faut  qu’il  ait  fouvent  fait  ufage 
de  ce  procédé  ;  car  il  afîure  qu’il  a  très-heüreufe- 
menc  traité  les  hydrocèles  par  fon  moyen ,  &  que 
l’on  peut  faire  la  même  chofe  des  deux  cotés  a  la 
fois  qu24id  ils  font  tous  les  deux  malades. 

M.  GoôCh  a  obtenu  des  réufïites  également  heu- 
reufes  ,  foit  en  enlevant  une  pièce  ovale  du  fcrotum 
&  de  la  tunique  vaginale  ,  foit  en  appliquant  une 
traînée  de  pierre  a  cautère  fur  la  tumeur.  Mais  il 
donne  la  préférence  à  la  première  méthode. 
fon  qu’il  en  apporte,  eft  que  fi  le  tefticulc  éïditaf- 
feété  ,  &  qu’il  fallut  en  faire  l’extirpation^,  « 
poufroit  s’appercevoir  de  cette  néceffité  ^ 

chûte  de  Pefcarre  ,  ce  qui  feroit  très'défa|^reabm  au 
malade  qu’il  fàûdrok  opérer  une  fécondé  foîs- 
cauftique  n’avoit  que  cet  inconvénient  ,  Ü 

venir  qu’il  feroit  extrêmement  léger ,  car  on  ne  ^ 

jamais. entreprendre  aucun  des  trakemens 
^  la  cure  radicale  de  rhydrucèle  fans  s’être  a 
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(Je  rétac  du  tefticule  &  de  celui  du  cordon  des 
vaiffeaux  fpermatiques  ,  &  fi  la  quantité  d’eau  amaf- 
fée  &  le  volume  de  la  tumeur  en  empêchent  ,  il 
faut  commencer  par  une  ponâion  préparatoire  qui 
permet  d’acquérir  les  lumières  dont  on  a  befoin  à 
cet  égard. 

M.  Bercrandi ,  qui  avoit  dit  ,  en  parlant  de  l’in- 
cifion ,  dans  fon  Mémoire  ^  qu’on  pouvoit  ouvrir  la 
tumeur  avec  l’inftrumenc  tranchant  ou  avec  le  cauf- 
tique  ,  &  qui  avoit  donné  la  préférence  k  ce  der¬ 
nier  moyen  ,  parce  qu’il  favorife  la  fuppuration  des 
membranes ,  le  rejette  dans  fon  Traité  d’Opérations. 
Si  la  tumeur  eft  peu  volumineufe  ,  il  craint  qu’il 
n’offenfe  les  parties  voifines.  Si  elle  eft  plus  confi- 
dérable ,  le  cauftique  ne  fera  pas  une  ouverture  fuf- 
fifance ,  à  moins  que  l’on  n’en  mette  dans  une  plus 
grande  étendue  ,  ce  qui  peut  donner  lieu  à  une  in-- 
flammation  grave  &  à  la  gangrène. 

M.  Monro  en  avoit  une  opinion  bien  différente, 
n  Les  cauftiques  ,  dit-il  ,  ont  cela  d’avantageux  , 
que  l’ouverture  qu’ils  font  aux  tégumens  eft  bien 
plus  grande  que  la  firaple  incifion;  &  dans  le  cas 
d’un  ulcère  profond  comme  celui-ci ,  cela  épargne 
au  Chirurgien  la  peine  de  tenir  toujours  la  plaie 
ouverte.  Cette  attention  eft  fur- tout  néceflaire  lorf- 
qu’on  ouvre  un  fac  membraneux  qui  eft  longtemps 
à  fuppurer  ou  k  fournir  des  grains  charnus.  Le  temps 
que  l’efcarre  met  à  tomber  ,  compenfe  la  lenteur 
delà  fuppuration,  outre  que  l’inflammation  du  voi- 
finage  de  l’efcarre  peut  être  utile  dans  les  tempé- 
rammens  pituiteux  ,  pour  exciter  une  louable  fup¬ 
puration  lorfqu’elle  eft  néceflaire  <c.  Ce  jugement 
eft  confirmé  par  M.  Heifter  qui  paroît  s’être  fervi 
plufieurs  fois  du  cauftique  avec  beaucoup  d’avanta¬ 
ges.  Cependant  M.  Sharp  en  a  vu  de  mauvais  ef¬ 
fets.  Un  homme  de  37  ans  ,  attaqué  d’une  hydro¬ 
cèle  depuis  fix ,  après  avoir  été  manqué  par  un  au- 
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XVI.Observ. 
de  M.  Sharp^ 


6^1  CtJRE  radicale 
tre  Chirurgien  ,  fe  mit  entre  les  mains  de  M.  Sharn 
Celui-ci  appliqua  fur  la  tumeur  une  traînée  de  nie^‘ 
re  k  cautère  ,  large  d’un  pouce  &  longue  de  hx' 
Le  lendemain  il  fendit  une  partie  de  Tefcarre  &  fi’ 
forcir  toutes  les  eaux  amaffées.  Du  trois  au  neuf 
malade  eut  beaucoup  de  douleurs  aux  bourfes/au 
dos  &  aux  reins.  La  fièvre  fymptomatique  fut  très- 
forte  ,  &  il  n*y  avoit  aucun  figne  de  digellion  à  là 
plaie.  Le  neuf,  le  malade  fut  mieux  ,  ce  qui  con¬ 
tinua  jufqu’au  quinze  ,  que  l’efcarre  fe  fépara.  Le 
vingt-un ,  les  douleurs  augmentèrent  beaucoup.  Elles 
durèrent  jpfqu’au  trentième  jour  avec  une  fièvre 
très-forte.  Le  trente-trois  ,  le  malade  fut  mieux.  Il 
lui  vint  deux  abfcès  qui  furent  ouverts.  Le  cinquan¬ 
tième  ,  tous  les  fymptômes  étoient  diffipés  ,  &  la 
plaie  fut  entièrement  cicatrifée  huit  ou  dix  jours 
après. 

Cet  exemple  ne  feroit  certainement  pas  favora¬ 
ble  k  l’ufage  du  caulfique  ,  &  il  confirme  les  crain¬ 
tes  que  ce  médicament  a  infpirées  aux  Praticiens.  Il 
eft  vrai  qu’il  peut  difpofer  la  tunique  vaginale  k  fup- 
purer  &  à  s’exfolier  ,  &  qu’il  paroît  plus  propre  k 
procurer  une  guérifon  radicale  que  Tincifion  feule , 
au  moyen  de  laquelle  on  n’eft  pas  toujours  le  maître 
d’exciter  une  fuppuration  &  une  exfoliation  conve¬ 
nable  dans  toute  la  partie  du  fac.  Mais  ces  deux 
méthodes  doivent  être  abandonnées,  k  préfent  que 
l’on  connoît  des  procédés  plus  fûrs  dans  leur  effet, 
&  qui  ne  font  pas,  a  beaucoup  près,  aufli  dangereux. 
Les  cauftiques  n’ont  pas  toujours  été  employés  dans 
les  mêmes  vues.  Au  lieu  de  s’en  fervir  pour  ouvrir 
les  hydrocèles  dans  toute  leur  étendue,  comme  on 
le  feroit  avec  l’inftrument  tranchant ,  quelques-uns 
ne  fe  font  propofé  que  de  faire  une  ouverture  m - 
diocre  k  la  tumeur  pour  l’écoulement  des  eaux  , 
d’exciter  ,  dans  l’intérieur  du  fac-,  une  inflammati^ 
&  une  fuppuration  qui  en  produifent  le  degofg 
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ment,  &  à  la  fuite  defquelles  il  contraélat  des  adhé¬ 
rences  avec  le  tefticule.  Gui  de  Chauliac  eft  le  pre¬ 
mier  qui  parle  de  cette  maniéré  d’employer  le 
cauftique.  Il  en  fait  mention  comme  d’un  procédé 
familier  à  plufieurs  perfonnes.  Quelques-uns  ,  dit- 
il  ,  comme  Pierre  d’Orliac  ,  font  l’ouvèrrure  fur  le 
pubis  avec  un  cautère  ou  avec  un  cauftique ,  &  pé¬ 
nètrent  jufqu’au  vuide  du  didyme  ;  après  quoi  ils 
font  une  incifion  pour  faire  écouler  les  eaux.  Ils  at¬ 
tendent  la  chûte  de  l’efcarre  ,  &  confolidenc  Pul- 
cère. 

On  voit  qu’il  ne  s’agit  ici  que  d’une  ouverture 
de  peu  d’étendue  ,  dans  laquelle  il  ne  faut  intro¬ 
duire  aucun  corps  étranger ,  aucune  pièce  d’appa¬ 
reil.  Guillemeau  décrit  le  même  procédé  qu’il  pa- 
roît  avoir  copié  de  Gui  de  Chauliac.  Il  n’en  porte 
pas  de  jugement ,  &  fe  contente  de  dire  qu’il  procure 
une  guérifon  plus  lente  que  celle  qu’il  avoit  cou¬ 
tume  d’employer ,  &  qui  étoit  celle  de  la  tente  ; 
Mais  Pigray  en  parle  avec  tant  d’exaâitude ,  qu’on 
croiroit  qu’il  la  luivoit  volontiers. 

Cette  maniéré  d’employer  les  cauftiques  s’efî:  con- 
fervée  en  Angleterre  où  elle  eft  employée  depuis 
long-temps  avec  le  plus  grand  fucès  dans  rHôpital 
de  Saint- Thomas  ,  fans  qu’on  fçache  qui  l’y  a  in¬ 
troduite.  M.  Elfe  J  Chirurgien  en  Chef  de  cet  Hô¬ 
pital  ,  en  a  donné  une  fort  bonne  defcription  dans 
un  Traité  qu’il  a  publié  depuis  peu  à  ce  fujet.  En 
voici  le  précis. 

Il  faut  mettre  fur  la  partie  antérieure  &  inférieure 
de  la  tumeur,  un  cauftique  propre  à  faire  une  ef- 
carre  de  la  largeur  d’une  piece  de  douze  fols.  La 
difpofition  lâche  &  pendante  des  bourfes ,  rend  Inap¬ 
plication  du  bandage  fi  difficile  ,  qu  on  a  peine  à 
empêcher  que  le  remède  ne  s’étende  un  peu,  C’eft 
pourquoi  il  vaut  mieux  en  employer  moins  que 
plus  J  Cw.r  fouvent  il  donne  lieu  à  une  efearre  de  k 
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largeur  d’un  demi-écu.  L’intention  que  Ton  doit  f 
propofer  ,  eft  qu’il  pénètre  ,  s’il  eft  pofTible  , 
qu’à  la  tunique  vaginale.  C’eft  pourquoi  la  "duré' 
de  fon  application  doit  répondre  à  fon  adivité  con^ 
nue  ,  &  à  l’épaiffeur  que  l’on  croit  que  cette  mem¬ 
brane  peut  avoir  acquife. 

Lorfquon  lève  le  cauftique  ,  il  faut  mettre  fur 
l’efcarre  un  digeftif  ou  un  cacaplafme  préparé  avec 
la  mie  de  pain  &  le  lait.  Le  fcrotum  eft  renfermé 
dans  un  fufpenfoir ,  &  le  malade  retenu  au  lit  • 
quoique  cette  derniere  circonftance  puiffe  être  omife 
fans  courir  le  moindre  rifque.  Le  malade  commence 
quelquefois  à  fentir  des  douleurs  aux  bourfes ,  aux 
reins  6c  au  ventre,  6c  à  avoir  le  pouls  dur  &  la 
langue  blanche  immédiatement  après.  Quelquefois 
ces  accidens  n’arrivent  qu’au  bout  de  vingt -quatre 
heures ,  6c  fouvent  au  bout  de  deux  ou  trois  jours 
feulement.  On  s’apperçoit  ,  à  différens  temps  de 
la  levée  du  cauftique,  mais  pour  le  plus  fouvent 
vingt-quatre  heures  après  ,  d’un  changement  dans 
les  bourfes  qui  deviennent  dures  6c  tendues.  Mais 
011  fent  que  la  tunique  vaginale  eft  la  feule  partie 
où  ce  changement  arrive,  6c  que  les  tégumens  n’y 
font  pour  rien. 

Il  eft  rare  que  les  douleurs  6c  la  fièvre  durent 
plus  d’un  ou  deux  jours 6c  pour  le  plus  fouvent 
ces  accidens  font  afl’ez  peu  confidérables  pour  ne- 
xiger  ni  évacuations ,  ni  médicamens  intérieurs.  Ce¬ 
pendant  fi  le  pouls  étoit  plus  élevé  qu’à  l’ordinafie, 
que  la  colique  6c  les  douleurs  des  lombes  fe  fiflent 
fentir  avec  quelque  violence ,  il  faudroit  faire  une 
ou  deux  faignées ,  6c  prefcrire  des  lavemeiis  ano- 
dyns.  Lorfque  ces  fymptômes  font  diflipes  ,  le 
lade  n’a  pas  befoin  d’être  retenu  au  lit,  & 
lui  permettre  de  marcher  dans  fa  chambre  ,  pour^ 
qu’il  ait  foin  de  porter  un  fupenfoir.  » 

détache  6c  tombe  en  peu  de  jours  ;  de  forte  q 


DE  l’  H  Y  D  R  O  C  Ê  L  E. 

la  tunique  vaginale  paroît  a  découvert.  Cette 
brane  porte  des  marques  évidentes  de  nmpremon 
que  le  cauftique  a  fait  fur  elle  ,  &  paroit  prête  a 
s’exfolier.  Le  flot  du  liquide  que  la  tumeur  con¬ 
tient  ,  eft  très-fenflble  lorfqu’on  appuie  defliis. 

Quelque  temps  après,  la  tunique  vaginale  fe  porte 
vers  l’ouverture  des  tégumcns ,  où  elle  fait  faillie. 
Quand  on  croit  qu’elle  efl:  prête  à  s’ouvrir  ,  on  y 
fait  une  ponélion  avec  une  lancette.  Le  feul  avan- 
tage  qui  en  réfulte  efl:  de  foulager  le  malade  de  la 
pefanteur  de  la  tumeur  qui  s’afFaifle  par  degrés  ,  & 
dont  l’orifice  fe  trouve  rempli  d’efcarres  &  de  lam¬ 
beaux  ,  qui  empêchent  l’accès  de  l’air  dans  fon  in¬ 
térieur.  Ces  efcarres  &  cés  lambeaux  fortent  à  cha¬ 
que  panfement  pendant  cinq  àfix  femaines.  Pendant 
ce  temps  ,  le  footum  diminue  &  perd  de  fa  dureté. 
Lorfqu’elle  efl  entièrement  diflipée  ,  la  cicatrice  com¬ 
mence.  Sa  largeur  efl  k  peu- près  femblable  à  celle 
du  bout  du  doigt.  Elle  tient  forcément  au  teflicule 
qui  ne  fe  montre  jamais  pendant  la  cure  ,  êc  fur 
lequel  on  n’a  pas  befoin  de  faire  d’application  im¬ 
médiate. 

^  Les  circonftances  qui  viennent  d’être  cxpofées  , 
prouvent  que  le  cauflique  employé  ainfl  ,  excite , 
aans  la  tunique  vaginale ,  une  inflammation  qui  fe 
communique  à  toute  fon  étendue ,  &  qui  fe  termine 
par  une  fuppuration  putride,  accompagnée  d’efcar¬ 
res  :  de  forte  que  ,  fi ,  comme  on  ne  peut  en  dou¬ 
ter  ,  la  tunique  vaginale  efl  l’organe  qui  filtre  & 
qui  contient  le  fluide  que  renferme  cette  efpèce 
d’hydrocèle  ,  il  eft  impoflible  qu’elle  fe  renou¬ 
velle. 

On  ne  recommande  l’application  du  cauftique  fur 
la  partie  antérieure  &  inférieure  du  fcrotum  ,  que 
pour  la  liberté  &  la  facilité  des  écoulemens.  Mais 
fi  des  circonftances  particulières  obligeoient  de  le 
îîaettre  ailleurs  ,  la  réuftTite  n’en  feroit  pas  moins 


Cure  radicale 
XVII.  obs.  heureufe.  Un  Marchand  eut  une  hydrocèle  qu’il  f 
de  M.  Elfe,  détermina  a  faire  guérir  radicalement ,  après  y  av  ‘ 
fouffert  la  ponâion  plulieurs  fois.  La,  tumeur 
lieu  d’être  fituée  en  long  ,  l’étoit  en  travers  ,  aW^^ 
une  extrémité  en  avant,  l’autre  en  arriéré  vers  le 
riné.  Le  tefticule  en  occupoit  la  partie  la  plus  bade" 
Cette  circonftance  empêcha  d’y  appliquer  le  caufti* 
que.  Il  ne  put  être  mis  à  la  partie  poftérieure  de 
peur  de  blefler  les  vailTeaux  fpermatiques ,  oq 
fut  obligé  de  le  placer  en  devant  &  en  haut.,  Cette 
cure  a  été  fi  heureufe ,  que  le  malade  obtint  la  per- 
mifîion  d’être  dans  fa  boutique  quinze  jours  avant 
que  la  plaie  fût  entièrement  cicatrifée. 

Tous  ceux  qui  fe  fervent  du  cauftique  en  An¬ 
gleterre,  ne  fe  conduifent  pas  de  la  même  manière. 
M.  DouglafT  parle  d’un  Chirurgien  de  réputation  , 
nommé  Baner,  qui  en  emploie  une  afî’ez  grande 
quantité  pour  obtenir  une  efcarre  de  la  grandeur 
d’un  demi-écu,  &  même  davantage,  fi  fhydrocèle 
eft  fort  grôffe.  Il  ne  fcarifie  pas  cette  efcarre  ;  il  fe 
’  contente  de  la  couvrir  d’un-plumaceau  chargé^  d’un 
digeftif  doux.  Lorfqu’elle  commence  à  fe  détacher, 
les  eaux  s’écoulent ,  la  tumeur  s’aflaifTe ,  la  tunique 
vaginale  fuppure  &  fe  colle  avec  le  tefticule.  M. 
Baner  préféré,  dit-on  ,  ce  procédé  k  l’incifion,  par¬ 
ce  qu’il  lui  a  toujours  réuffi  fans  aucun  fâcheux 
fymptôme. 

Le  même  M.  DouglafT  dit  que  M.  Robertfon , 
Chirurgien  à  Richemond  ,  applique  un  cauftique 
fur  toute  la  longueur  de  la  tumeur  ,  &  qui 
l’y  JaifTe  afTez  long- temps  pour  que  la  tunique 
vaginale  foit  entièrement  ouverte.  Il  n’a  jamais  vu 
que  le  tefticule  fût  endommagé ,  comme 
uns  l’ont  craint.  Quelquefois  feulement ,  il  ^  ® 

obligé  d’avoir  recours  k  Tinftrument  tranchant 
des  fujets  âgés ,  fur  ceux  qui  n’emploient 
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bon  régime  ,  &  fur  ceux  qui  portoient  leur  hy¬ 
drocèle  depuis  long-temps  ,  parce  que  le  reflerre- 
nienc  de  la  plaie ,  prévenant  la  chûte  des  efcarres  ^ 
il  fe  faifoit  des  amas  de  pus  dans  l’intérieur  du  fac. 
Il  a  toujours  réufli  ,  quoiqu’il  ait  très-fouvent  em¬ 
ployé  le  cauftique  de  cette  maniéré  fur  des  Soldats 
&  fur  des  Matelots  qui  avoient  été  renvoyés  du 
fervice  ,  fous  le  prétexte  qu’ils  avoient  des  defcen- 
tes  ,  quoiqu’ils  n’euflent  que  des  hydrocèles. 

M.  Elfe,  après  avoir  décrit  le  procédé  dont  il 
s’agit,  recherche  les  raifons  pour  lefquelles  il  n’a 
pas  le  mênie  inconvénient  que  lorfqu’on  met  du 
cauftique  fur  toute,  l’étendue  de  la  tumeur  ^  dans 
la  vue  de  l’ouvrir-  en  entier  &  d’exciter  une  fup- 
puration  dans  la  tunique  vaginale  ,  au  moyen  des 
pièces  d’appareil  que  l’on  y  introduit.  Il  la  trouve 
en  partie  dans  la  grandeur  différente  de  l’efcarre. 
Comme  la  plupart  la  font  très- petite  ,  ils  évitent 
le  xianger  d’atteindre  le  tefticule,  ce  qu’on  ne  peut 
pas  toujours  fe  promettre  lorfqu’on  fe  fert  d’une 
grande  quantité  de  cauftique  à  la  fois.  On  fait  d’ail¬ 
leurs  une  ouverture  affez  étroite  ,  à  travers  laquelle 
l’air  a  d’autant  plus  de  peine  à  s’introduire  ,  qu’elle 
eft  toujours  remplie  par  des  lambeaux  gangrénés. 
Mais  la  raifon  la  plus  forte  ,  c’eft  que  le  tefticule 
n’eft  pas  bleffé  par  les  pièces  d’appareil  qui  ne  vont 
pas  jufqu’à  lui.  Lorfqu’on  a  parlé  de  la  cure  radi¬ 
cale  de  l’hydrocèle  par  l’incifion  &  par  l’excifion 
du  fac ,  on  n’a  prefque  jamais  fait  attention  qu’au 
danger  qui  refaite  de  l’inflammation  ôc  de  la  fup- 
puration  de  la  tunique  vaginale  ,  fans  parler  du 
tefticule.  Mais  ne  voit-on  pas  que  ce  corps  glan¬ 
duleux  fe  tuméfie  fouvent  jufqu’au  point  de  furpalTer 
quatre  fois  fon  volume  ordinaire  ;  que  fa  tunique 
albuginée  s’exfolie  &  fe  fépare  en  lambeaux  ,  qu’il 
iè  rompt  &  s’abfcède  quelquefois  intérieurement,  ce 
qui  prouve  qu’il  joue  le  plus  grand  rôle  dans  cette 
Tome  V,  T  c  c  t 
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maladie.  Gn  peut,  à  la  vérité ,  attribuer  ces  d' 
fordres  au  contaét  de  Pair  ;  mais  certainement 
lui  des  pièces  d’appareil  qu’on  eft  obligé  de  mettr" 
delTus ,  n’y  contribue  pas  peu.  ^ 

Il  faut  cependant  convenir  que  cette  méthode  eft 
fujette  à  quelques  objedions.  On  a  dit  qu’elle  ne 
réuffifîbit  pas  toujours.  Peut-être  en  a-t-on  plufieurs 
exemples  ;  mais  il  n’y  en  a  qu’un  qui  nous  ait  été 
tranfmis  par  les  Auteurs  qui  ont  écrit  fur  l’hydro¬ 
cèle.  Qn  le  trouve  dans  le  Traité  des  Opérations 
xviii.Obs.  de  M.  Sharp.  Il  dit  qu’un  Chirurgien  ,  ayant  appli- 
Sharp,  cauftique  de  peu  d’étendue  à  la  partie  fupé- 

rieure  d’une  hydrocèle  d’un  volume  fort  confidé- 
rable  ,  d’où  il  tira  trois  pintes  d’eau  en  perçant 
l’efcarre  ,  le  mal  eft  revenu  quelque  temps  après  ; 
de  forte  qu’on  fut  obligé  de  lui  faire  un  autre  trai¬ 
tement  pour  la  cure  radicale.  Mais  quand  on  auroit 
plufieurs  faits  femblables  ,  ne  pourroit-on  pas  dire 
la  même  chofe  de  toutes  les  autres  méthodes ,  ex¬ 
cepté  de  celle  de  l’incifion  ?  D’ailleurs  ,  il  doit  être 
fort  rare  que  le  cauftique  manque  de  fuccès.  Cela 
n’eft  jamais  arrivé  a  M.  Elfe  ni  à  M.  Gifle  qui  s’en 
eft  fervi  avant  lui  pendant  dix-huk  ans  à  rHôpitaî 
de  Saint-Thomas  ,  &  dans  la  ville  où  il  étoit  fort 
employé;  ni  a  M.  Way  ,  Chirurgien  de  l’Hôpital  de 
Gui ,  aufli  à  Londres  ,  qui  a  fait  ufage  de  la  mé¬ 
thode  du  cauftique  depuis  plufieurs  années  ,  fut 
les  enfeignemens  que  M.  Elfe  ,  fon  ami  ,  lui  en  a 
donnés. 

Mais  quand  il  feroit  prouvé  que  l’ufage  du  caufti- 
que  ne  produit  pas  toujours  la  guérifon  radicale  de 

1  hydrocèle,  fon  défaut  de  fuccès  ne  pourroit-n  pas 

vfenir  de  ce  que  ce  remède  n’a  pas  atteint  la  tunique 
'xix.Obs.  vaginale,^  M.  Baker  en  a  vu  deux  exemples-  a 
Baker,  peau  feule  avoit  été  entamée.  Le  cauftique  ?  app^ 
qué  une  fécondé  fois  ,  a  exercé  fon  adion  fur- a  tu 
nique  vaginale ,  ôc  les  malades  ont  été  bien  gueï 
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{Jne  autre  perfonne  a  dit  avoir  vu  la  meme  chofe, 
parce  que  le  cauftique  n’étoit  pas  refte  affez  long¬ 
temps  fur  la  tumeur. 

S’il  arrivoit  que  le  cauftique  ne  pénétrât  pas  là 
tunique  vaginale  ,  &:  qu’il  fallût  ouvrir  cette  mem¬ 
brane  avec  le  biftouri,  ne  feroit-ce  pas  la  même 
tnéchode  que  celle  de  l’incifion  ,  &  ne  s’expoferoit- 
on  pas' à  tous  les  rifques  que  cette  derniere  entraîne 
avec  elle  ?  M.  Pote  préfence  très-lumineufemeiit  cette 
objedion  dans  le  Traité  déjà  cite.  Il  eft  bien  vrai 
que  la  tunique  vaginale  n’eft  pas  toujours  pénétrée 
par  l’adion  du  cauftique;  mais  il  fuffit  que  cette 
adion  s’étende  jufqu’à  fa  face  externe,  pour  exciter 
l’inflammation  ,  dont  la  fuppuration  6c  rexfoliatioii 
font  les  fuites.  Un  accident  arrivé  à  M.  Elfe  dans 
les  premiers  temps  de  fa  pratique ,  prouve  la  foli- 
dité  de  cette  réponfe.  Il  avoit  appliqué  le  cauftique 
fur  une  hydrocèle  dont  il  croyoit  le  kyfte  fort  mince  ,  ^  ‘ 
&  en  conféquence  il  ne  l’y  laifta  pas  un  temps  fuf- 
fifant.  L’efcarre  que  ce  remède  avoit  produite  ,  ne 
lui  parut  pas  affez  grande.  Il  y  plongea  une  lancette 
k  l’extrémité  de  laquelle  il  fentit  beaucoup  de  ré- 
fiftance  ,  ce  qui  lui  fit  penfer  que  la  tunique  vagi¬ 
nale  n’avoit  pas  été  entamée  ,  &  qu’il  feroit  obligé 
de  réitérer  l’application  de  Ion  remède.  Mais  fes 
craintes  à  cet  égard  fe  diffipèrent  en  moins  de  vingt- 
quatre  heures.  Il  s’apperçut  d’une  forte  tfenfion  dans 
la  tunique  vaginale,  &  de  l’inflammation  qui  com- 
mençoic  a  s’y  former.  Le  malade  fut  efFeélivement 
guéri  en  fix  femaines. 

On  peut  conclure  de  ce  fait ,  qu’il  n’eft  pas  né- 
ceflkire  que  le  cauftique  pénètre  toute  l’épaiffeur  de 
la  tunique  vaginale  :  fans  doute  qu’un  Chirur¬ 
gien  inftruit  de  la  difierence  qu’il  y  a  entre  l’efPet 
de  ce  médicament  &  celui  de  l’incifion  ,  attendroit 
la  chûte  de  l’efcarre  &  la  guérifon  de  l’ulcère  ,  & 
qu’il  remettroit  un  autre  éauftiqué  ,  ou  .prendroit 
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telle  autre  méthode  qu’il  jugeroit  propre  'a  procurer 
une  guérifon  radicale  au  malade.  ^ 

s£ton.  Ce  feroit  envain  qu’on  chercheroit  dans  les  an¬ 
ciens  des  veftiges  de  l’ufage  du  féton  dans  la  curé 
de  l’hydrocèle.  Ce  moyen  ,  imaginé  par  les  Arabes 
ii’a  pu  être  appliqué  k  la  maladie  dont  il  s’agit* 
que  depuis  le  temps  auquel  ils  ont  écrit.  Auffi  la 
(  première  mention  s’en  trouve -t- elle  dans  Cui  de 
Chauliac  ,  dont  l’ouvrage  fut  achevé  en  1363.  55 
eaux  de  l  hydrocèle  peuvent  ,  dit  -  il,  être  vuidées 
avec  le  féton  qu’on  pratique  de  cette  maniéré.  On 
faifit  la  tumeur  avec  des  tenettes  plattes  &  percées 
au  bout.  On  pafîè  dans  l’ouverture  qu’elles  préfen- 
tent  une  large  aiguille  ,  6c  on  laifîe  le  féton  que  cette 
aiguille  traîne  après  elle,  jufqu’a -ce  que  leau  foit 
entièrement  vuidée  a.  Fallope  parle  de  cette  mé¬ 
thode  qu'il  regarde  comme  nouvelle  :  mais  il  ne 
veut  pas  que  l’on  faffe  ufage  des  tenailles  recom¬ 
mandées  par  Gui  de  Chauliac.  Il  fuiit ,  félon  lüi  , 
de  percer  l’hydrocèle  d’outre  en  outre  avec  une  ai¬ 
guille  convenable.  Fabrice  d’Aquapendente  fait  aufll 
mention  du  féton.  Cependant  il  le  trouve  peu 
propre  à  opérer  une  guérifon  radicale  dans  tous 
les  cas. 

On' trouve  les  mêmes  doutes  fur  la  certitude  de 
ce  moyen  dans  le  Traité  des  Hernies  de 
Cet  x^uteur  prouve  que  la  méthode  la  pins  fûre  eft 
d’extirper  le  kyfte  avec  le  tefticule ,  ou  ce  qui  re¬ 
vient  au  même,  de  faire  la  caftration  ;  6c  que  iGri- 
qu’on  en  fuit  une  autre  ,  la  tumeur  efi  fujette  a  re^ 
paroître  au  bout  de  cinq  k  fix  mois,  6c  quelque¬ 
fois  plutôt.  Les  procédés  qu’il  confeille  pour 
le  féton  font  les  mêmes  que  ceux  qui  ont  c 
crits  par  Gui  de  Chauliac  6c  par  Fallope.  On  peu 
également  fe  fervir  de  tenailles ,  à  travers  lefque  . 
palFe  l’aiguille,  ou  de  ce  dernier  inftruinent tout  e  7 
mais  il  êut  alors  qu’il  foit  courbe.  Quand  on 
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pîoie  le  premier ,  l’aiguille  doit  être  rougie  au  feu  & 
paffée  promptement ,  de  peur  qu’elle  ne  fe  refroi* 
diffe  en  allant  d’une  ouverture  à  l’autre.  Il  eft  quel- 
j  quefois  néceflaire  de  s’en  tenir  au  fécond.  Lorfque 
les  bourfes  font  bien  pleines  &  bien  tendues  ,  il 
faudroit  ferrer  les  tenailles  avec  trop  de  force ,  pour 
en  approcher  fulEfamment  les  mords.  Si  on  veut 
prévenir  l’inflammation  ,  il  ne  faut  pas  négliger  les 
remèdes  propres  k  cet  effet.  Dans  le  cas  où  elle  fe- 
roit  trop  confidérable  ,  il  faudroit  ôter  le  féton.  Du 
refte,  il  doit  être  tiré  un  peu  chaque  jour  ,  pour  fa- 
vorifer  la  fortie  des  eaux  cc. 

Malgré  l’inconvénient  que  préfentent  les  tenail¬ 
les ,  Paré  vouloit  qu’on  s’en  fervît  pour  placer  le 
féton.  Sa  mèche  étoit  faire  d’un  fil  de  foie  en  huit 
ou  neuf  doubles.  Cette  méthode  paroît  être  celle 
qu’il  employoit  le  plus  ordinairement  ,  car  c’eft  la 
première  dont  il  donne  la  defcription  ;  &  lorfqu’ii 
parle  des  autres  ,  il  dit  que  quelques  Praticiens  ^ 
au  lieu  de  faire  ufage  du  féton ,  ont  recours  à  d’au¬ 
tres  procédés.  Guillemeau  fon  élève  ,  &  prefque 
fon  émule ,  décrit  la  maniéré  de  fe  fervir  du  féton  ; 
mais  il  préféré  d’ouvrir  la  poche  de  l’hydrocèle  & 
de  la  faire  fuppurer  avec  une  tente  de  linge  mol¬ 
lette.  Selon  Pigray  ,  ce  moyen  eft  peu  fur  ,  &  en 
même- temps  fort  douloureux.  Fabrice  de  Hilden 
rapporte  un  exemple  de  fon  défaut  de  fuccès  ,  dans 
la  foixante-feptième  Obfervation  de  fa  quatrième 
Centurie.  Il  avoit  été  employé  par  un  Médecin  Ef- 
pagnol  ,  &  avoit  procuré  une  guérifon  facile.  Mais 
la  rumeur  étant  revenue  au  bout  de  quelque  temps , 
on  fut  obligé  de  faire  au  malade  d’autres  opérations 
qui  le  conduifîrent  au  tombeau,  parce  que  les  tu¬ 
niques  du  téflicule  qui  étoient  pleines  de  concré¬ 
tions  charnues ,  devinrent  carcinomateufes. 

Quoique  le  féton  n’ait  pas  été  généralement 
adopté,  on  s’en  fervoit  encore  du  temps  de  Covil- 


xxr.  obs. 

de  Fabrice  de 
Hilden. 
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lard.'On  le  plaçoic  avec  une  aiguille  rougie  aa  f 
longue  d’un  demi- pied  ,  &  enfilée  de  foie  en  W" 
ou  neuf  doubles.  Covillard  trouve  ce  procédé  n 
férable  aux  tenailles,  parce  qu’il  eft  mal -aifé  q  ” 
les  trous  puiffent  fe  rencontrer  ,  attendu  le  volu^^ 
de  la  tumeur.  Il  répand  aufli  des  doutes  fur  le 
cès  dé  cette  méthode  qui  en  manque  fouvent  pari 
ce  que  l’inflammation  des  trous  empêche  l’eau  de 
fortir.  La  Vauguion  n’efl:  d’avis  d’y  avoir  recours 
que  lorfque  l’eau  infiltrée  efl:  dans  le  fcrotum.  Dans 
tout  autre  cas  ,  le  frottement  de  la  mèche  pourroit 
attirer  de  l’inflammation  au  tefticule  &  à  fes  mem¬ 
branes.  Thévenin  ,  après  avoir  parlé  de  la  méthode 
d’ouvrir  le  fac  des  hydrocèles  avec  une  lancette  pour 
y  mettre  une  tente  ,  &  après  en  avoir  porté  un 
jugement  défavantageux  ,  dit  que  le  fuccès  n’en  eft 
guères  plus  fur  ,  quoique  plus  douloureux  ,  parce 
qu’il  n’empêche  pas  le  retour  de  la  maladie ,  ce  à 
quoi  on  doit  avoir  le  plus  d’égardi  Dionis  ne  fait 
mention  du  féton  que  comme  un  moyen  palliatif, 
propre  quand  l’hydrocèle  efl:  des  deux  côtés,  n  On 
le  paflTe  avec  une  longue  aiguille  enfilée  d’une  mè¬ 
che.  L’eau  diftille  le  long  de  fes  deux  bouts.  Quand 
elle  eft  totalement  évacuée  ,  on  retire  la  mèche  & 
on  met  deux  ^emplâtres  «.  r 

M.  de  Garengeot  eft  de  même  avis  que  Dionis  , 
dont  il  paroîtêtre  le  copifte  en  cette  occafion.  v  II  y 
a  ,  dit-il  ,  des  Auteurs  qui  propofent  le  féton  pour 
les  hydrocèles  qui  fe  font  par  épanchement*  .  Mais 
il  ne  convient  qu’à  celles  qui  font  faites  par  infil¬ 
tration.  Si  on  veut  s’en  fervir ,  on  le  paftera  avec 
une  aiguille  triangulaire.  L’eau  filtrera  par  la  mèche 
ou  par  le  féton  qu’on  retirera  de  temps  en  temps. 
Si  on  l’employoit  dans  le  traitement  des  hydrocèles 
de  la  tunique  vaginale  ,  le  tefticule  ou.  le  cordon^ 
fpermatique  heurteroient  contre  ce  corps  etranger  j 
à  il  furviendroit  bientôt  de  l’inflammation  &  wuc 
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ce  qui  en  dépend  «.  Cette  raifon  lui  fait  préférer 
le  trois-quarts  ,  d’où  il  réfulte  qu’il  regarde  le  féton 
comme  un  moyen  purement  palliatif. 

M.  Bertrandi  penfe  aulîi  que  le  féton  ne  peut 
convenir  qu’aux  hydrocèles  cellulaires.  Il  veut  qu’on 
le  paflé  avec  une  aiguille  un  peu  courbe  ,  platte  , 
&  alTez  large  pour  divifer  un  grand  nombre  de  cel¬ 
lules  à  la  fois.  Il  faut  la  faire  entrer  par  la  partie 
externe  de  la  tumeur,  &  pénétrer  jufqu’à  fon  cen¬ 
tre.  Encore  fi  l’hydrocèle  eff  ancienne  ,  veut-il  que 
l’ou  préféré  l’incifion  au  féton  ,  parce  qu’elle  per¬ 
met  d’emporter  une  grande  partie  des  cellules  en¬ 
gorgées  fans  extirper  la  portion  de  peau  qui  les  cou¬ 
vre.  Du  refte  ,  M.  Bertrandi  ne  donne  aucune  rai¬ 
fon  pourquoi  le  féton  ne  conviendroit  point  a  la 
cure,  foit  palliative,  foit  radicale  de  l’hydrocèle  par 
épanchement.  Le  même  Auteur  répète  dans  fon 
Traité  des  Opérations  ,  ce  qu’il  a  dit  du  féton  dans 
le  Mémoire  déjà  cité.  Il  convient  cependant  que  ce 
moyen  a  été  propofé  pour  la  cure  radicale  de  l’hy¬ 
drocèle  par  épanchement  ,  &  qu’il  a  quelquefois 
réufîi.  Mais  il  dit  qu’il  ne  procure  pas  toujours  une 
inflammation  fuflifante  pour  que  le  fac  fe  détruife, 
&  qu’il  en  oceafionne  quelquefois  une  trop  forte  , 
fuivie  de  fuppuration  ,  de  linus  &  de  clapiers.  Il 
penfe  que  ce  font  ce&  accidens  qui  ont  fait  aban¬ 
donner  cette  méthode. 

M.  Heifter ,  qui  ne  manque  jamais  de  rappor¬ 
ter  toutes  les  maniérés  d’opérer  qui  lui  font  con¬ 
nues  ,  n’omet  pas  le  féton  ,  en  parlant  de  la  cure 
radicale  de  l’hydrocèle.  Il  veut  ^  ainfi  que  ceux  qui 
l’ont  précédé  ,  qu’on  le  place  avec  une  aiguille  ; 
mais  il  ajoute  à  leur  defeription  ,  que  ce  féton  doit 
être  chargé  de  digeftifs  &  de  cathérétiques ,  fuivant 
le  be foin  ,  &  qu’il  faut  le  laiffer  pendant  un  mois. 
Cependant  comme  le  tefticule  eff  quelquefois  vicié 
ou  gonflé  ^  &  que  fouvent  il  s’eff  formé  des  con- 
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crédons  fongueufes  au  dedans  de  fes  membrane 
ce  qu’on  ne  peut  favoir  fans  les  ouvrir,  il  dit  ’ 
beaucoup  de  Praticiens  lui  préfèrent  d’autres  mé^ 
diodes  propres  à  procurer  la  guérifon  radicale.  Tou' 
le  monde  ,  avant  lui ,  avoit  recommandé  de  ne 
lailTer  le  féton  au- delà  du  temps  néceflaire  pou^ 
l’évacuation  des  eaux  ,  &  c’eft  peut-être  la  raifon 
pour  laquelle  cette  pratique  manquoit  de  fuccès 
parce  qu’il  ne  reftoit  pas  afîez  long-temps  dans  le 
îac  de  l’hydrocèle  pour  attirer  l’inflammation  qui 
doit  précéder  &  produire  l’adhérence  des  membra¬ 
nes  avec  le  tefticule.  , 

Les  objeédons  de  M.  Heifter  contre  le  féton,  font 
les  mêmes  que  M.  DouglalT  a  faites  depuis.  Il  n’eft 
pas  néceflaire,  dit- il,  d’infifter  fur  le  féton  ;  car, 
outre  que  l’application  en  eft  extrêmement  doulou- 
reufe  ,  qu’il  ne  peut  faire  fuppurer  le  kyfte  qu’il 
ne  donne  aucune  connoiffance  de  l’état  du  tefticule, 
il  agit  fi  lentement  &  produit  tant  d’irritation ,  que 
je  ne  puis  le  confeiller. 

Le  jugement  défavantageux  que  prefque  tous  les 
Praticiens  ont  porté  fur  ce  moyen  ,  n’a  pas  empê¬ 
ché  M.  Pott  d’en  eflayer  l’ufage.  Les  fréquentes 
épreuves  qu’il  avoit  faites  de  la  méthode  confeillée 
par  M.  Monro  ,  d’irriter  le  fac  avec  l’extrémité  de 
la  cannule  du  trois-quart,  ont  beaucoup  fervi  à  l’y 
déterminer  ,  parce  qu’il  a  obfervé  ,  dans  un  grand 
nombre  de  cas ,  qu’on  ne  court  aucun  rifque  de  por¬ 
ter  &  de  lailTer  un  corps  étranger  dans  la  tunique 
vaginale.  Il  a  profité  des  occafions  que  lui  flqnnent 
fon  exercice  de  Chirurgien  en  chef  de  l  Hôpital  de 
Saint-Barthelemi.  Le  premier  procédé  qu’il  a  em¬ 
ployé  étoit  celui-ci.  Après  avoir  percé  ^ 

avec  un  trois  -  quart  de  médiocre  groflèur ,  ^  ^ 
avoir  tiré  l’eau  ,  il  introduifoit  dans  là 
un  ftylet  moufle  &  garni  à  fon  extrémité  d  un 
ton  compofé  de  dix  à  douze  brins  de 
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coton.  Il  poulToit  ce  ftylec  à  travers  le  fac  jufqu’k 
la  partie  fupérieure  ,  ôc  fai 'oit  delTus  l’extrémice 
moulTe  de  cet  inftrument  une  incifion  fuffifante 
pour  qu’il  pût  être  aifément  pouffé  au  dehors  avec 
le  fécon  qu’il  traînoit  après  lui.  Enfuite  il  coupoit 
ce  leçon  tout  près  du  ftylet ,  &  il  en  nouoit  eii- 
femble  les  deux  boucs  d’une  maniéré  très  ^  lâche. 
Les  plaies  étoient  couvertes  de  petits  plumaceaux. 
Dès  le  lendemain  ,  le  féton  fe  trouvoit  avoir  con- 
traâé  des  adhérences  fi  fortes  avec  la  tunique  al^- 
buginéè,  que  l’on  auroit  fait  beaucoup  de  douleurs 
au  malade  fi  l’on  avoit  voulu  l’en  détacher.  Mais 
il  auroit  été  très  inutile  de  le  faire  ,  parce  qu’il 
reftoit  aifément  fans  beaucoup  incommoder  le  ma¬ 
lade.  _ 

Quatre  heures  après  l’opération  ,  le  féton  àc  le 
tefficule  commencoient  à  fe  gonfler  &  à  s’enflam¬ 
mer.  Alors  M.  Pote  faifoit  faigner  le  malade  une 
fois  ou  deux.  Il  lui  procuroit  quelques  feiles  au 
moyen  d’un  minoratif,  &  enveloppoit  îa  partie  d’un 
cataplafme  émollient  foutenu  avec  un  fufpenfoir. 
La  maladie  ,  k  cette  époque  ,  reffembloit  k  une  large 
hernie  humorale,,  &  elle  étoit  traitée  de_  la  même 
maniéré ,  c’eft-k-dire  avec  des  fomentations  &  des 
cacapla fines  reiâchans. 

L’adhéfion  du  féton  k  la  tunique  albuginée  ,  con¬ 
tinuant  d’être  ferme  ,  on  n’y  touchoit  pas  qu’elle 
ne  devînt  extrêmement  lâche,  ôc  que  l’inflamma^ 
tion  ne  fe  fût  diflipée  au  point  de  permettre  k  k 
fumeur  de  s’affaiflér  ,  ce  qui  n’arrivoit  gueres  avant 
les  premiers  quinze  jours.  Pendant  ce  temps  ,  les 
parties  contradoient  des  adhérences  fermes  &  fo- 
iides.  Alors  on  retiroit  le  féton  ,  &  on  panfoit  les 
plaies  avec  des  plumaceaux  légers. 

M.  Pote  a  plufieurs  fois  employé  cette  méthode 
fur  des  fujets  de  différens  âges  ,  parmi  lefquel?  il 
-y  en  avoit  de  plus  de  cinquante  ans.  Il  a  vu  qu’elle 
J^oms  V  V  V  y 
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il’exigeoit  pas  que  les  malades  gardafl'ent  le  lit  au 
delii  de  quelques  jours  ;  après  quoi  ,  ils  pouvoient 
fe  tenir  iur  une  chaife  longue  jufqu’à  la  fin  (jg  j 
cure  qui  ,  pour  l’ordinaire ,  étoic  accomplie  en  trois 
femaines  ,  ou  tout-au-plus  en  un  mois ,  &  pendant 
ce  temps,  il  n’étoit  pas  néceffaire  qu’ils  obfervafi’enc 
d’autre  régime  que  celui  que  demanderoit  une  in¬ 
flammation  de  ces  parties,  produite  par  toute  au¬ 
tre  eau  le.  Cependant  l’ulage  a  appris  à  M.  Pott 
que  Ion  procédé  pouvoir  être  corrigé  &  perfedionné. 
Il  a  trouvé  qu’il  étoit  très-difficile  d’incifer  fur  l’ex¬ 
trémité  du  ftylet  qui  traîne  le  féton  ,  &  que  cela 
exigeoit  le  fecours  d’une  autre  perfonne  ,  ce  qui 
eft  très -incommode.  Il  a  remarqué  que  le  coton 
glifîbit  très-difficilement  ,  &  qu’en  frottant  fur  la 
tunique  albuginée  ,  il  caufoit  de  la  douleur.  D’ailleurs, 
il  adhéroit  trop  long- temps  &  d’une  maniéré  trop 
ferme.  L’union  intime  des  brins  de  coton  les  uns 
avec  les  autres  ,  ne  permettoit  pas  de  les  retirer 
autrement  que  tous  enfemble  ,  ce  qui  exigeoit  beau¬ 
coup  de  temps  en  quelques  occafions  ,  6c  même  il 
s’eft  préfenté  deux  cas  ,  où  il  a  fallu  faire  deux  pe¬ 
tites  incifions  pour  l’ôter  tout-à-fait. 

Ces  inconvéniens  l’ont  engagé  à  changer  de  pro¬ 
cédé.  ^s  inftrumens  dont  il  fe  fert  aduellement, 
font  air  nombre  de  trois.  Le  premier  eft  un  trois- 
quart  dont  la  cannule  a  quatre  lignes  de  diamètre. 
Le  fécond  eft  une  autre  cannule  d’argent  :  fa  loji^ 
gueur  eft  de  cinq  pouces ,  &  fa  groffeur  telle  qu  elle 
peut  aifément  pafîèr  à  travers  la  cannule  du  trois- 
quart.  Le  troifième  eft  une  fonde  longue  de  ix 
pouces  &  demi  ,  garnie  d’un  côté  d’une 
d’acier  femblable  à  celle  d’un  trois  -  quart , 
l’autre  d’une  ouverture  propre  a  recevoir  ie  e  • 
Celui  -  ci  eft  compofé  de  grofîe  foie  blanche  , 
dre ,  dont  on  a  ralfemblé  un  affiez  grand  nom 
fils  pour  former  une  mèche  qui  réponde  a  la  c 
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de  la  fécondé  cannule  ,  ôc  qui  la  remplifle.  On 
perce  la  partie  antérieure  &  inférieure  de  la  tu¬ 
meur  avec  le  trois- quart,  comme  dans  une  ponc¬ 
tion  palliative.  AulE- tôt  que  les  eaux  font  écoulées 
&  qu’on  a  retiré  le  poinçon  du  trois  -  quart  ,  on 
palTe  la  cannule  du  féton  dans  la  première  ,  jufqu’k 
ce  qu’on  ait  atteint  la  partie  fupérieure  de  la  tu¬ 
nique  vaginale  ,  ôc  qu’on  la  fente  vers  le  haut  du 
fcrotum.  Cette  première  opération  faire  ,  on  pafîe 
la  fonde  garnie  du  féton  à  travers  cette  fécondé 
cannule  ,  on  perce  la  tunique  vaginale  ôc  les  tégu- 
mens  du  dedans  en  dehors  ,  &  on  place  le  féton, 
On  retire  enfuitc  les  deux  cannules.  Cette  opération 
fe  fait  en  deux  ou  trois  fécondés  de  temps  ,  &  la 
douleur  qu’elle  occafionne  n’efl:  guères  plus  vive 
que  celle  de  la  ponâiion  ordinaire. 

Le  procédé  qui  vient,  d’être  décrit  a  tous  les 
avantages  du  premier,  &  n’en  a  pas  les  inconvé- 
niens.  La  fermeté  de  la  cannule  fait  qu’on  peut  ap¬ 
puyer  la  pointe  de  cet  inftrument  précifément  où  l’on 
veut  ,  &  que  la  peau  peut  être  percée  avec  facilité. 
D’ailleurs  ,  le  féton,  qui  gliffe  le  long  de  la  can¬ 
nule  ,  ne  bleffe  point  les  parties  ,  ôc  n’excite  au¬ 
cun  frottement  fur  elles. 

Les  accidens  ,  dont  cette  maniéré  de  placer  le 
féton  eft  fuivie  ,  font  a  peu  -  près  les  mêmes  que 
ceux  qui  réfultent  de  la  première  ,  ôc  demandent 
les  mêmes  fecours.  Lorfque  la  tuméfadion  eft  di¬ 
minuée  ,  &  que  les  parties  font  revenues  à  leur 
état  naturel ,  ce  qui  arrive  le  dixième  ou  le  dou¬ 
zième  jour ,  on  commence  à  ôter  le  féton  en  en¬ 
levant  quatre,  cinq  ou  fix  brins  de  foie  à  chaque 
panfement.  Ces  panfemens  confiftent  à  mettre  un 
léger  plumaceau  fur  chaque  orifice ,  tant  qu’ils  con¬ 
tinuent  d’être  ouverts  ,  ôc  un  cérat  difcuflif  tel 
que  celui  de  Saturne  fur  la  totalité  du  fcrotum. 
L’écoulement  des  matières,  qui  fe  faip  par  ces  oü- 
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vertures ,  eft  peu  abondant  &  de  peu  de  conféquenc 
La  tunique  vaginale  ne  foufFre  aucune  exfoliatio/’ 
elle  refte  entière  ,  &  la  cure  eft  remplie  par  f  ’ 
adhéfion  avec  la  tunique  albuginée. 

M.  Pott  a  employé  ce  dernier  procédé  fur  uq 
très-grand  nombre  de  fujets  de  tout  âge  ,  depuis  fix 

ans  jufqu’à  foixante  ôc  au-delà.  Quelques-uns^ même 

avoient  une  hydrocèle  de  chaque  côté  ,  ^  quoi¬ 
qu’elles  aient  été  opérées  toutes  les  deux  en^ mê¬ 
me-temps  ,  jamais  il  n’en  eft  réfulté  de  fâcheux 
fymptômes  ^  &  les  malades  n’ont  pas  couru  le  moin¬ 
dre  rifque.- M.  Pott  affure  qu’elle  a  été  fuivie  du 
plus  grand  fuccès.  . 

Depuis  que  ce  Praticien  célèbre  a  publié  la  Diiî’er- 
tation  dans  laquelle  il  parle  de  cette  maniéré  de  pla¬ 
cer  le  féton  ,  M.  Roc  ,  Chirurgien  d’Edimbourg  , 
en  a  imaginé  une  autre  à  laquelle  il  attribue  plus  de 
certitude  &  de  facilité  :  la  voici.  Il  commence  par 
pincer  la  peau  vers  l’extrémité  fupérieure  de  la  tu¬ 
meur ,  &  il  y  fait  une  petite  incifton.  Il  en  fait 
autant  à  la  partie  inférieure  ;  enfuite  prenant  une 
lancette  k  ouvrir  les  abfcès  ,  il  perce  la  tunique  va¬ 
ginale  vis-à-vis  rincifion  fupérieure  des  tégumens  , 
de  pendant  que  les  eaux  s’écoulent  y  il  pouffe  dans 
le  fac  &  jufques  vis-à-vis  l’incifton  inférieure ,  une 
fonde  creufe  ,  dans  laquelle  eft  enfermé  un  ftylet 
pointu  qu’il  pouffe  &  qu’il  en  fait  fortif  pour  per¬ 
cer  le  fac  de  dedans  en  dehors.  Comme  la  ponc¬ 
tion  que  fait  le  ftylet  ne  fuffiroit  pas  pour  lai^r 
paffer  le  féton ,  il  eft  cannelé  vers  fa  pointe  auui- 
bien  que  la  fonde  qui  le  renferme  ,  afin  de  diriger 
un  biftouri  avec  lequel  on  fait  l’ouverture  inffrieure 
du  fac  auffi  grande  qu’on  le  juge  néceffaire.  On  re¬ 
tire  alors  le  ftylet  pointu  de  dedans  la  fonde,  &  oii 
y  fubftitue  une  aiguille  courbe  armée  d’un 
que  l’on  fait  entrer  dans  l’extrémité  inférieure  de  ce 
inftrument. 
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^  Ce  procédé  ne  me  paroît  ni  plus  fur  ni  plus  fa¬ 
cile  que  celui  que  M.  Pote  employé  ,  mais  il  en. 
différé  par  une  circonftance  qui  pourroit  être  bien 
effentielle  dans  le  traitement.  Le  féton  n’eft  pas 
tranfmis  à  travers  de  fimples  ponctions  faites  avec 
ïe  poinçon  d’un  trois  -  quart  ,  mais  k  travers  des 
plaies  pratiquées  à  la  partie  fupérieure  &  à  la  par¬ 
tie  inférieure  de  la  tumeur^  à  fi  le  féton  attiroit 
de  la  fuppuration  au  dedans  du  fac  ,  elle  trouve-  - 
•roit  une  ilfue  libre.  M.  Pott  affure  qu’il  n’arrive 
jamais  d’accidens  par  l’ufagc  du  féton  ,  &  quoi¬ 
qu’il  ne  parle  pas  expreffément  de  la  fuppuration  , 
on  peut  croire  qu’il  ne  l’a  jamais  vue  furvenir  dans 
les  cures  nombreufes  qu’il  a  faites.  Je  ne  puis  ce¬ 
pendant  m’empêcher^  de  regarder  cet  évènement 
comme  poffible  ,  d’après  un  effai  de  la  méthode"  du 
féton  qui  m’eff  perfonnel.  Je  le  fis  ,  il  y  a  quelque  xxii.  Obs, 
temps  ,  fur  un  homme  de  foixante-huit  ans  ,  mais  par  l’Auteur, 
dont  la  conflitution  étoit  bonne  ,  Sc  qui  avoit  une 
Jiydrocèle  fimple  &  fans  aucune  altération  au  tefti- 
cule  ni  a  fes  membranes.  Le  lendemain  les  bourfes 
fe  tuméfièrent  avec  douleur  &  fièvre.  Le  malade 
fut  faigné,  Sc  je  lui  fis  mettre  fur  le  ferotum  un 
cataplafme  émollient  Sc  anodin.  Les  accidens  étant 
devenus  plus  confidérables  le  troifième  jour,  je  fus 
obligé  de  le  faire  faigner  deux  autres  fois  ,  ce  qui 
rendit  fon  état  plus  calme.  Le  cinquième  jour  ,  je 
m’apperçus  que  la  tumeur  étoit  molle  ,  &  qu’elle 
préfentoit  une  fluèbuation  profonde.  Cette  circonf¬ 
tance  me  détermina  a  porter  une  fonde  cannelée 
dans  les  ouvertures  du  féton  ,  &  à  incifer  le  fac 
Sc  les  tégumens  de  l’étendue  d’un  pouce  fupé- 
îieurement  &  inférieurement.  Il  fortit  une  alfez 
grande  quantité  de  pus.  Le  féton ,  dont  la  préfence 
auroit  pu  devenir  plus  nuifible,fut  ôté.  Les  plaies,  / 

Sc  fur-tout  celle  d’en-bas ,  ont  continué  de  fournir 
du  pus  avec  abondance  jufqu’au  quinzième  jour  d© 


jlQ  CU'RE  radicale 

l’opération  ;  mais  il  n  y  eut  plus  ni  tenfion ,  ni  doi 
leur.  Les  forces  du  malade  étoienc  foutenues 
un  régime  approprié  à  fon  état  ,  &  je  lui 
prendre  deux  gros  de  quinquina  chaque  jour 
de  prévenir  les  mauvais  elFecs  d’une  fuppuratio^ 
aufli  profonde.  Depuis  l’époque  dont  je  viens  de 
parler  ,  cet  accident  a  diminué  d’une  maniéré  très- 
l'enfîble.  Il  n’y  avoit  prefque  plus  qu’un  fuintemenc 
le  vingtième  jour  de  l’opération^  &  la  cure  a  été 
complette  le  trente-cinq  ou  le  trente- fixième. 

L’hiftoire  que  je  viens  de  rapporter  n’eft  pas  ex¬ 
trêmement  favorable  a  la  méthode  du  féton  ;  ce¬ 
pendant  elle  ne  doit  pas  en  donner  une  idée  Ntrop 
défavantageufe ,  car  le  malade  n’a  pas  été  un  inftant 
en  danger  ,  même  pendant  le  temps  du  gonflement 
&  de  la  fièvre  qui  ont  précédé  la  fuppuration  d’ail¬ 
leurs  ,  il  faut  obferver  que  quoiqu’il  fût  d’un  bon 
tempéramment ,  il  étoit  déjà  d’un  âge  aflbz  avancé. 
Ce  fait  montre  du  moins  qu’il  eft  poflible  que  le 
féton  excite  de  la  fuppuration  dans  la  tunique  va¬ 
ginale  ;  &  fi  cela  arrivoit  fréquemment ,  le  procédé 
de  M.  Roc ,  qui  confîfte  à  faire  une  incifion  à  cha¬ 
que  extrémité  de  la  tumeur  ,  feroit  fans  doute  préfé¬ 
rable  à  celui  de  M.  Pott  ,  par  lequel  on  ne  fait  que 
deux  pondions  ,  l’une  avec  la  pointe  du  trois-quart  j 
&  l’autre  avec  l’aiguille  à  feton. 

Il  ne  fera  peut-être  pas  inutile  de  dire  que  lé  pro¬ 
cédé  que  j’ai  fuivi ,  quoique  femblable  pour  le  re- 
fultat  à  la  façon  d’opérer  qu’enfeigne  M.  Pott ,  a 
cependant  été  beaucoup  plus  prompt  &  plus  facile. 
Je  me  fuis  fervi  d’un  trois-quart  de  quatre  pouces 
de  long  ,  &  après  avoir  vuidé  les  eaux  ,  j 

poufié  la  cannule  jufques  vis-à-vis  la  partie  lupe- 

rieure  6c  interne  du  fac ,  après  quoi ,  remettant 

poinçon  dans  cette  cannule  ,  &  l’enfonçant  julqu  a 

fon  extrémité  ,  j’ai  percé  de  dedans  en 
i:unique  vaginale  &  les  tégumens  que  j’avois  ten 
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avec  les  doigts  de  la  main  gauche.  Le  poinçon^  a 
été  retiré  une  fécondé  fois  ,  &  la  cannule  que  j  a- 
vois  laiffé  en  place  ,  m’a  fervi  à  paffer  une  aiguille 
à  féton  j  garnie  d  un  gros  cordon  de  foie  blanche , 
tel  que  MM.  Pote  &  Roc  le  recommandent.  Gette 
opération  a  été  faite  avec  une  promptitude  &  avec 
une  facilité  furprenante  ;  &  s’il  fuffic  de  paffer  le 
féton  en  perçant  l’hydrocèle  avec  un  trois -quart  y 
je  m’abufe  beaucoup  ,  au  ce  procédé  eft  préférable 
à  ceux  qui  ont  été  confeillés  jufqu’à  préfent. 

L’ufage  de  la  tente  dans  le  traitement  de  l’hy-  la  Tenti. 
drocèle ,  n’eft  pas  une  méthode  à  beaucoup  près 
auffi  ancienne  que  celles  dont  il  vient  d’être  parlé. 

Il  fe  trouve  décrit ,  pour  la  première  fois  ,  dans 
l’Ouvrage  de  Franco  ,  &  il  paroit  que  c’efî:  celui 
auquel  ce  Praticien  avoit  le  plus  de  confiance.  «  Il 
faut  ,  dk-il,  faire  aux  bourfes  une  ouverture  de 
trois  ou  quatre  doigts  de  longueur  ,  mais  dont  l’é¬ 
tendue  réponde  cependant  a  l’âge  du  malade  6c  au 
volume  de  la  tumeur. .  Gette  plaie  fera  tenue  ou¬ 
verte  avec  une  tente  de  charpie  ,  d’étoupes.  de  linge 
ou  d’éponge  ,  plus  large  que  ronde  6t  trempée  dans 
de  l’huile  rofat.  Plus  la  plaie  eft  étendue  6c  long- 
tenis  à  fe  confolider ,  plus  on  eft  affuré  que- la  tur 
meur  ne  reviendra  plus  ,  parce  que  les  parties  font 
defféchées  et. 

;  Paré  recommande  la  même  méthode  dont  il.  ne 
parle  que  comme  d’un  moyen  ufité  par  quelques- 
uns  ,  6c  que  lui-même  n’a»  pas  pratiqué.  L’incifion 
doit  être  faite  à  la  partie  inférieure  du  ferotum  , 
delà  longueur  d’un  doigt  feulement  ,  6c  il  faut  y 
introduire  la  tente  qui  la  tienne  ouverte  jufqu’à 
ce  que  l’eau  foit  entièrement  écoulée.  Gette  cir- 
confiance  montre  bien  que  Paré  ne  fuivoit  pas  ce 
procédé  ,  car  les. eaux  s.’écoulent  au  moment  même 
de  l’incifion  ,  &  s’il,  continue  de  fe  faire  un  fuinte- 
ment  de  férofité  par  la  plaie  ^  ce  fu internent  ne 
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peut  durer  que  jufqu’à  ce  que  la  fuppuration  fo-f 
établie.  ^ 

L’ufage  de  la  tente  eft  encore  décrit  par  GuiH 
meau.  d  La  tumeur  doit  être  incifée  avec  un  biflou^' 
ou  avec  une  lancette  à  double  tranchant.  Il 
que  l’ouverture  foit  faite  à  la  partie  fupérieure  & 
qu’elle  décrive  une  ligne  droite.  Son  étendue^  n 
doit  pas  être  conlidérable ,  mais  elle  doit  pénétrer 
jufqu’au  fiége  des  eaux,  &  on  ne  fauroit  prendre 
trop  de  précautions  pour  éviter  le  tefticule  &  les 
vailTeaux  fpermatiques.  Quoique  cet  Auteur  con- 
feille  la  méthode  du  cauttique  &  celle  du  féton  il 
paroît  préférer  la  tente ,  qu’il  regarde  comme  la  mobs 
dangereufe ,  &  de  laquelle  il  dit  qu’il  ne  réfulte 
que  peu  ou  point  d’accidens  ,  pourvu  que  l’incifion 
foit  bien  faite  &  en  un  lieu  convenable.  Il  fem- 
bleroit  ,  ajoute-t-il,  que  fuivant  les  principes  don¬ 
nés  fur  l’ouverture  des  tumeurs ,  cette  incifion  de- 
vroit  être  pratiquée  à  la  partie  inférieure  du  fac  de 
l’hydrocèle  ;  mais  l’expérience  montre  qu’il  furvient 
plutôt  de  la  douleur  &  de  l’inflammation  lorfqu’elle 
eft  faite  inférieurement  que  lorfqu’elle  l’eft  fupé- 
rieurement  &  près  de  l’aine ,  parce  qu’on  eft  moins 
expofé  à  bleffer  le  tefticule  &  les  vaifteaux  fper^ 
matiques  ce.  Guillemeau  ne  fe  trompe-t-il  pas  ?  N’a^ 
t-on  pas  plutôt  confeillé  d’ouvrir  la  tumeur  à  fa 
partie  fupérieure,  parce  qu’on  croyoitque  les  eaux 
qui  forment  l’hydrocèle  diftilloient  du  bas -  ventre 
le  long  du  cordon  des  vaifteaux  qui  vont  au  telti- 
cule  ,  -&  qu’on  a  penfé  que  la:  cicatrice  prp^ien- 
droit  le  retour  du  mal  en  refferrant  les  vaifteaux 
relâchés?  Si  on  fuivoit  cette  méthode,  le  pus 
mafTeroit  au  fond  du  fac,  &  il  faudroit  le  aire 
remonter  de  bas  en  haut  pour  en  procurer  la 
tie  ;  d’oô  il  fuit  qu’il  vaudroic  mieux  faif^  louver 
ture  a  la  partie  la  plus  déclive  de  la  tumeur ,  couim 
jParé  l’a  preferit.  Pigrai  eft  aufïi  d’avis 
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une  tente  pour  maintenir  ouverte  la  plaie  ^u’on  a 
faite  au  fac  de  l’hydrocèle  ,  de  peur  qu’elle  ne  le 
ferme  avant  que  la  fource  des  eaux  ne  foit  ^  tarie. 
Mais  il  décrit  cette  méthode  avec  trop  de  brièveté , 
&  ne  dit  ni  où  rincifion  doit  être  pratiquée  ,  ni 
quelle  étendue  il  convient  de  lui  donner ,  ni  com¬ 
bien  de  temps  il  faut  faire  ufage  de  la  tente  ,  ni 
quel  en  eft  l’effet.  Guillemeau  eft  bien  plus  exaâ: 
à  cet  égard  ,  &  l’emporte  même  fur  Franco  &  fur 
Earé.  Car  indépendamment  de  ce  qu’il  parle  avec 
une  jufte  étendue  de  toutes  les  circonftances  de  l’o¬ 
pération  ,  il  a  connu  que  pour  obtenir  une,  guéri- 
fon  parfaite,  il  falloit  taire  dégorger  les  membranes 
imbues  d’humidités ,  &  les  faire  fuppurer  autant 
qu’il  eft  poftible. 

,Covillard  ,  en  décrivant  les  autres  moyens  pro¬ 
pres  à  procurer  la  guérifon  radicale  de  l’hydrocèle , 
n’oublie  pas  de  parler  de  la  tente.  Il  s’occupe  d’a¬ 
bord  du  -  lieu  où  l’incifion  doit  être  faite.  Paul  d’E- 
gine  &  Celfe  font  d’avis  ,  dit  -  il ,  de  la  pratiquer 
depuis  le  milieu  des  bourfes  jufqu’à  l’aine,  au  lieu 
qu’ Avicenne  &  Guillaume  de  Salicet  veulent  qu’on 
la  faffe  à  la  partie  inférieure  du  fcrotum.  Je  ne 
fçais  pourquoi  il  s’appuie  de  l’autorité  de  ces  Au¬ 
teurs  qui  n’ont  pas  dit  un  mot  de  la  méthode  en 
queftion.  Ils  ne  traitoient  pas  l’hydrocèle  avec  une 
tente  ,  mais  ils  en  ouvroient  le  lac  dans  toute  fon 
étendue  ,  ce  qui  eft  très-différent.  Quoiqu’il  en  foit , 
Covillard  eft  d’avis  de '  commencer  l’incifion  vers 
la  partie  fupérieure  de  la  tumeur  ,  &  de  la  con¬ 
tinuer  jufqu’en  bas.  Pour  pouvoir  le-  faire  fans 
bleflèr  le  tefticule  ,  il  faut  que  la  peau  foit  tendue. 
Il  ne  fuffiit  pas  de  laiffer  écouler  les  eaux,  il  faut 
aufli  emporter  une  partie  du  kyfte  ;  après  quoi  on 
met  dans  la  plaie  une  tente  de  charpie  longue  ôç 
groffe ,  trempée  dans  de  l’huile  rofat;  &  fi  on  veut 
éviter  la  récidive  ,  on  tient  la  plaie  long- temps  ou^ 
Tom&  V,  X  X  X  X 
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verte  avec  des  tentes  femblables  chargées  de  d* 
geftif.  Cette  maniéré  d’opérer  lui  paroît  la  pi 
sûre  :  mais  elle  n’eft  pas  exempte  de  danger  dan^ 
les  corps  cacochymes,  car  elle  peut  être  fuivie  d’in^ 
flammation  &  de  gangrène. 

La  tente  étoic  encore  en  ufage  du  temps  de  Nuck 
G’étoit  même  la  méthode  la  plus  commune.  Ruifch  * 
fon  Compatriote'  &  fon  Contemporain  ,  .en  parle 
d’une  maniéré  plus  pofitive  ,  &  qui  montre  qu’il 
avoic,  fur  cette  façon  d’opérer,  une  expérience  qui 
lui  étoit  particulière.  Lorlqu’on  fe  contente  ,  dit-il 
de  percer  l’hydrocèle  avec  le  trois-quart  ou  avec 
la  lancette  ,  la  tumeur  reparoît  bientôt,  n  Mais  fi  on 
l’opère  en'  ouvrant  le  fcrotum  dans  la  partie  fupé- 
rieure  &  fur  le  côté  ,  '&  qu’on  introduife  dans  la 
plaie  une  tente  oblongue  garnie  d’onguent  -  rofat , 
auquel  on  ait  mêlé  du  précipité  rouge ,  jufqu’à  ce 
qu’une  légère  inflammation ,  fuivie  d’une  fuppura- 
tion  peu  abondante  ,  ait  fait  tomber  en  pourriture 
les  membranes  d’oû  l’eau  découle  ,  &  qu’on  en¬ 
lève  ces  membranes  avec  de  petites  pinces ,  la  ma¬ 
ladie  fe  guérit  parfaitement ,  ainfi  que  je  l’ai  plu-^ 
fieurs  fois  obfervéa.  L’autorité  de  Ruifch ,  qui  étoic 
verfé  dans  le  traitement  des  maladies  chirurgicales, 
&  qui  tenoic  un  rang  diftingué  parmi  les  Anato- 
miftes ,  ne  peut  être  récufée.  Cependant ,  comment 
concevoir  les  fuccès  dont  il  dit  avoir  été  témoin, 
fi  l’incifion  a  été  faite  à  la  partie  fupérieure  &  la¬ 
térale  de  l’hydrocèle.^  N’a-t-il  pas  dû  fe  faire  des 
amas  de  pus  dans  la  partie  inférieure  du  fac  ,  a 
moins  que  par  la  fituation  que  l’on  a  fait  conitam- 
ment  obferver  aux  malades ,  les  bourfes  n  aient  ete 
placées  de  maniéré  que  l’ouverture ,  pratiquée  a  eur 
partie  fupérieure  ,  en  foit  devenue  ‘la  partie  la  p 
déclive.  A  h 

La  Vauguion  ,  qui  vivoic  à  peu-ptès  dans  ^ 
même  temps  ,  confeille  un .  procédé  prefque  em 
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î)Iable  5  quoiqu’il  ne  s’explique  pas  à  ce  fujet  avec 
coûte  la  préciiion  que  l’on  pourroit  défirer.  Après 
avoir  dit  que  l’on  peut  opérer  avec  la  lancette  ,  le 
cautère  &  le  feton  ,  il  ajoute  que  lorlqu’on  fe  fert 
du  premier  moyen  ,  il  faut  faire  une  incifion  àfîèz 
grande  &  affez  profoïide  pour  évacuer  les  eaux  , 
&  pour  porter  dans  la  poche  qui  les  renferme  les 
remèdes  qufont  la  force  de  deffécher  les  membranes 
abreuvées. 

Thévênin  employoit  la  tente  tout  autrement  que 
ceux  qui  l’avoienc  précédé.  Il  ne  vo.uloic  pas  qu’on 
perçât  la  tumeur  avec  la  lancette  parce  que  l’ou- 
vertirre  étant  trop  petite  ,  la  contradion  des  bourfes 
donnoit  lieu  à  l’expulfion  de  la  tente.  Son  procédé 
confiftoit  à  mettre  fur  les  bourfes  une  traînée  de 
pierre  à  cautère ,  comme  il  a  été  dit  précédemment. 
Lorfqu’elles  avoient  produit  leur  effet  ,  il  ouvroit 
hardiment  la  tumeur  pour  la  vuider  ;  après  quoi  il 
introduifoit  trois  ou  quatre  pîumaceaux  attachés  à 
un  fil  ciré  ,  ôc  les  laiffok  féjourner  fept  ou  huit 
jours  ,  afin  que  la  nature  ,  irritée  par  la  préfence 
de  ces  corps  étrangers  ^  y- attirât  -dés  hümeüfs  ,  ôc 
fît  fuppurer  le  fac  où  lés  eaux  étoient  contenues  | 
pour  préferver  le  tnàladé  de  rechute. 

Il  réfulte  de  ce  que  je  viens  de  dire",  que  l’ufage 
de  la  tente  pour  la  guérifon  radicale  de  l’hydrocèle , 
eft  connue  depuis  affez  long-temps.  Je  ne  crois  pas 
qu’on  s’en  foit  fervi  avant  le  milieu  du  feizieme 
fiècle  ,  je  ne  la  retrouve  plus  depuis  le  Commén- 
cernent  de  Celui-ci  que  dans  M.  Heilfèr,  qùî  décrit 
ce  procédé  plutôt  qu’il  ne  le  confeille.  Thévênin 
eft  le  dernier  Auteur  François  qui  en  faffe  men- 
tionv  Mais  s’il  a  été  abandonné  parmi  nous  ,  il  a 
continué  d’être  employé;  en  Italie  ;  car  il  eft  fort 
recommandé  dans  un -Ouvrage  qui  a  pour  titre  : 
Pratica  delh  più  ^  opera^ioni  ■  dt  Cjiîmfgïa  , 

ehe  reguardano  it  ÏMhotomo  c  VOculifidg  imprimé 
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k  Rome  en  1723,  in-8.  Cet  Ouvrage,  qui  eft  de 
Jérôme  Marini ,  ne  m’ett  connu  que  par  ce  qu’g 
difent  les  Bibliographes.  Si  on  en  croit  M.  de  Haller^ 
excellent  juge  en  cette  matière,  il  eft  fort  médiocre^ 
Marini  n’ajoute  rien  k  la  méthode  d’employer  la 
tente  j  fi  ce  n’eft  qu’il  veut  qu’elle  foit  chargée  de 
médicamens  de  différente  vertu  ,  félon  les  différens 
temps  du  traitement. 

On  a  quelque  lieu  d’être  furpris  que  M.  Heifter  at¬ 
tribue  l’invention  de  la  tente  k  Ruifch.  Cette  métho¬ 
de  ,  dit -il  ,  peut  être  appellée  celle  de  Ruifch  ou  de 
Marini.  M.  Bertrandi  a  Commis  la  même  inadver¬ 
tance.  Il  n’y  a  fans  doute  pas  été  entraîné  par  l’au¬ 
torité  de  M.  Heifter;  car  il  auroit  vu  que  Marini, 
qu’il  regarde  comme  le  premier  qui  fe  foit  fervi  du 
moyen  dont  il  s’agit ,  avoit  été  prévenu  par  Ruifch 
qui  écrivoit  vingt-cinq  ou  trente  ans  auparavant. 

M.  Monro  a  imaginé  dans  ces  derniers  temps  un 
procédé  qui  paroît  avoir  queîqu’analogie  avec  l’u- 
lage  de  la  tente.  C’eft  l’irritation  intérieure  du  fac 
par  l’extrémité  de  la  cannule  laifîee  &  maintenue 
quelque  temps  dans  fon  intérieur.  Cependant  le  ré- 
fultat  en  eft  bien  différent,  car  la  tente  doit  opérer 
la  fuppuration  du  fac  &  de  la  furface  extérieure  du 
tefticule  ;  au  lieu  que  l’intention  de  M.  Monro  n’e- 
toit  que  d’exciter  une  inflammation  qui  fût  fuivie 
de  l’adhérence  mutuelle  des  parties.  Comme  il  ayoit 
vu  foüvent  des  hydrocèles  guérir  d’une  maniéré 
fpontanée  par  î’inflammatiçn  qqi  y  étoit  furvenue^ 
il  penfoit  qu’il  pourroit  être  aifé  •; 
moyen  qui  eût  pour  objet  d’en  exciter  une.  Ma^ 
il  convient  que  cela  exige  beaucoup  de  fpjûs ,  ^ 
qu’il  faut  que  le  Chirurgien  en  foit  toujours  je  mai 
tre.  C’eft  pourquoi  il  rejette  les  remè^S 
dont  on  ne  peut  arrêter  fubitement  les  effets^  crpt 

que  Pon  réufîiroit  mieux  avec  la  cannule  du  tro 

quart  laiffée  dans  le  fac  après  l’évacuation  des  eau  , 
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parce  qu’on  pourra  faire  cefler  l’inflammation  qu  elle 
doit  produire  ,  quand  on  le  jugera  a  propos.  M. 
Monro  n’avoit  jamais  vu  pratiquer  ce  moyen  ,  & 
il  ne  le  confeille  qu’avec  défiance. 

M.  Bertrandi  dit  ,  en  parlant  de  l’irritation  du 
fac  par  un  corps  étranger  &  folide  ,  qu’elle  a  été 
propofée  il  y  a  plus  d’un  fiècle  par  Henri  Moïni- 
chen  ,  Médecin  Danois  ,  dans  fes  Obfervations  Mé¬ 
dico-chirurgicales.  Il  eft  vrai  que  cet  Auteur  en 
fait  mention;  mais  ce  qu’il  en  dit  eft  moins  une 
propofition  qu’il  fait  d’un  procédé  nouveau  ,  que 
i’expofition  d’une  méthode  de  traiter  l’hydrocèle  , 
ufitée  de  fon  temps.  On  peut  en  juger  par  fes  propres 
paroles  :  v  Solcrtiores  Chirurgi ,  ^c.  Les  plus  habiles 
Chirurgiens,  dans  la  vue  de  prévenir  le  retour  de 
la  maladie  ,  percent  l’hydrocèle  de  y  introduifenc 
une  bougie  de  la  longueur  du  doigt  en  maniéré  de 
tente  ,  avec  laquelle  ils  irritent  légerèment  la  pro- 
duftion  du  péritoine  ,  afin  d’exciter  à  fa  partie  fu- 
périeure  une  inflammation  fuivie  de  fuppuration  , 
après  laquelle  cette  produftion  fe  côntrade  &  s’u¬ 
nit  avec  le  tefticule  ;  de  forte  que  les  humeurs  n’y 
font  plus  reçues  avec  la  même  facilité  u. 

5>  Quelques-uns  ,  au  lieu  de  bougie  ,  introduifent 
une  cannule  de  plomb.  Mais  j’en  ai  vu  des  fuites 
fâcheufes  ,  parce,  qu’elles  irritent  trop  &  produifent 
des  inflammations  confidérables  ,  qui,  fans  parler 
de  la  fièvre  fympto  ma  tique  qui  entraîne  quelquefois 
le  malade  au  moment  auquel  on  s’y  attendoit  le 
moins ,  attirent  une  affluence  d’humeurs  fur  la  par¬ 
tie  ,  &  donnent  lieu  au  tefticule  de  fe  gonfler  & 
de  dégénérer  en  farcocèle  «. 

Peut  -  être  ce  procédé  remonte  -  t  -  il  à  Fabrice 
d’Aquapendente  qui  mè  paroît  le  confeiller  d’une 
maniéré  formelle.  Après  avoir  avancé  que  l’hy¬ 
drocèle  fe  guérit  quelquefois  par  une  fimple  incifion 
pratiquée  à  la  partie  la  plus  déclive  ,  &  dans  un 
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endroit  dépourvu  de  vaifîeaux  fanguins  ,  quoiqu’on 
laiffe  fermer  rouvérture  fur- le- champ  ;  cet  Auteur 
ajoute  qu’il  y  a  des  Praticiens  qui  tiennent  cette 
incifion  ouverte  pendant  quelques  jours  avec  une 
cannule  d’argent.  Ils  ne  fe  propofoient ,  fans  doute 
que  de  conferver  une  ouverture  par  laquelle  les 
eaux  ,  qui  viendroient  fe  dépofer  dans  le  fac  de  l’hy¬ 
drocèle  ,  puffent  s’écouler  librement  :  mais  il  _n’v 
a  perfonne  qui  ne  voie  qu’une  cannule  ,  reftée  à 
demeure  dans  la  plaie  pendant  quelques  jours  ,  doit 
froiffer  le  tefticule  ,  &  le  dedans  de  la  tunique  va¬ 
ginale  &  y  attirer  une  inflammation.  Si  on  en  croit 
Fallope  ,  Galien  a  aufîi  confeillé  de  laiffer ,  .pen¬ 
dant  quelques  jours  ,  une  cannule  dans  le  fac  de 
l’hydrocèle;  mais  en  confultant  le  texte  de  ce  der¬ 
nier  Auteur  a  l’endroit  cité  ,  on  ne  voit  pas  qu’il 
fe  foit  exprimé  d’une  maniéré  alTez  préciîé,  pour 
qu’on  puiffe  l’afTurer.  ,  : 

Quoiqu’il  en  foit ,  la  méfiance  avec  laquelle  M. 
Monro  le  propofe,  me  paroît  très- bien  fondée.  U 
efl:  impoflible  de  déterminer  au  jufte  le  degré  d’ir¬ 
ritation  qu’un  corps  de  cette  efpèce  peut  produire 
fur  les  parties  qu’il  touche  ,  &  celui  de  l'inflamiria- 
tion  qui  peut  en  être  la'  fuite.  Ces  effets  peuven^t 
continuer  avec  violence  ,  lors  même  que  la  caule 
n’en  fubfifte  plus ,  &  donner  lieu  à  des  fymptômes 
menaçans  ,  ou  attirer  d’autres  maladies ,  telles  que 
des  abfcès  ou  des  fiftules.  Aufîi  ce  procédé 
pas  beaucoup  prévalu  dans  la  pratique.  M.  Monro 
le  fils  ,  rapporte  dans  fon  Traité  de  l’Hydropuie, 
une  Obfervation  fort  propre  a  confirmer  les  craintes 
:p:iïi.OBs.  que  l’on  peut  avoir  à  cet  égard.  Un  jeune 
de  M.  Monro,  avoit  Une  hydrocèle  ,  dont  on  entreprit  la  eu  y 
la  voie  de  l’incifion.  Au  bout  de  quinze  jou 

la  plaie  étoit  déjà  réunie  &  ptefqu’entiereraen  ^ 

catrifée.  Il  reftôit  feulement  une  p^Çi^® 
par  laquelle  le  malade  s’apperçut  qu’il  fuintoi 
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peu  d’eaD.  Il  y  introduifît  une  fonde  ;  &  craignant 
qu’il  ne  fe  fît  une  nouvelle  colleâion  de  ferofite  , 
il  fit  5  fan5  confulter  perfonne  ,  une  petite  tente 
avec  un  fil  ciré  bien  tortillé ,  qu’il  poufia  dans  cette 
ouverture  pour  l’empêcher  de  fe  fermer  entière¬ 
ment ,  après  quoi  il  alla  fe  coucher.  Lorfqu’il  eut 
dormi  quelque  temps,  il  s’éveilla  avec  une  douleur 
très-vive,  &  avec  une  inflammation  au  tefticule 
qui  fut  fuivie  d’une  fièvre  violente  ,  pour  laquelle 
il  fallut  lui  faire  plufieurs  faignées.  Cet  accident 
fut,  fuivi  d’une  douce  fuppuration.  Le  fond  de  la 
plaie  fe  remplit  de  nouvelles  chairs  ,  il  fe  fit  une 
bonne  cicatrice  ,  &  le  malade  fut  parfaitement 
guéri. 

Toutes  les  tentatives  que  l’on  a  faites  du  procédé  ^ 
en  queftion  ,  n’ont  pas  eu  des  fuites  aufli  fâcheufes. 
M.  Pott  alfure  ,  d’après  fa  propre  expérience ,  qu’il 
n’efl:  jamais  préjudiciable  ni  hafardeux.  11  a  vu  feu¬ 
lement  que  la  dureté  de  la  cannule  la  rendoit  très- 
incommode  ,  &  que  fbn  inflexibilité  lui  faifoit 
bleffer  le  tefticule  lorfque  le  malade  vendit  à  faire 
quelques  mouvemens  par  inattention.  La  tente  & 
la  bougie  qu’il  lui  a  fubftituée  ,  ne  caufoient  point 
autant  de  douleurs.  Mais  elles  étoient  fujettes  à 
beaucoup  d’incertitude  ;  &  en  tout  ,  il  a  obfervé 
qu’on  ne  pouvoir  compter  fur  cette  méthode.  M. 
Warner  en  a  aufli  fait  des  épreuves  qui  ne  lui  ont 
pas  paru  moins  dangereufes.  La  première  fois  qu’il 
la  mit  en  ufage  ,  il  employa  une  petite  éponge  de 
qu’il  laifla  féjoürner  pendant  vingt-quatre  heures  , 
fans  qu’elle  produisît  aucun  effet  fenfible.  Cela  le 
détermina  à  en  mettre  une  fécondé  qu’il  laifla  jus¬ 
qu’au  trentième  jour.  Le  fcrotum  commença  alors 
à  paroitre  un  peu  dur  &  un  peu  enflammé.  Il  dta 
la  tente  &  fit  appliquer  un  cataplafme  de  mie  de 
pain  &  de  lait.  Il  ne  s’étoit  fait  aucune  évacuation 
pendant  que  la  tente  avoir  demeuré  dans  l’ouver- 
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ture.  Le  quatrième  jour  ,  il  tranfuda  une  pet* 
quantité  de  matières  purulentes.  Cet  écoulettie'^^ 
augmenta  confidérablement  pendant  dix 
après  lefquels  il  parut  un  petit  abfcès  au  voifina^  ’ 
de  l’orifice.  Cet  abfcès  fournit  environ  un  once  de 
I  pus.  Dès- lors  l’évacuation  devint  fort  médiocre^ 
Elle  cefla  entièrement  quatre  ou  cinq  jours  après' 
Les  membranes  contraâèrent  des  adhérences  avec 
le  tefticule  ,  &  il  y  eut  fi  peu  d’accidens  ,  que  le 
malade  ne  garda  le  lit  que  pendant  deux  jours.  Le 
fuccès  de  cette  cure  a  enhardi  M.  Warner  à  em¬ 
ployer  depuis  le  même  procédé  fur  plufieurs  fujets. 
Il  dit  avoir  réuffi  le  plus  fouvent  avec  la  même  dou¬ 
ceur  &  avec  le  même  avantage. 

Injection.  H  eft  vraifemblable  que  l’irritation  du  fac  de  l’hy¬ 
drocèle  avec  l’extrémité  de  la  cannule  du  trois- 
quart,  a  donné  lieu  à  la  méthode  de  l’injeâion. 
Quelqu’un  aura  penfé  qu’il  étoit  facile  de  produire 
le  même  elfet  au  moyen  d’une  liqueur  poulfée  dans 
fon  intérieur ,  &  fe  fera  fervi  de  ce  procédé.  M.  Monro 
le  fils  en  attribue  les  premiers  eflais  a  un  Chirur¬ 
gien  du  Régiment  de  Hume,  du  même  nom  que 
,  lui.  La  liqueur,  dont  ce  Chirurgien  fit  ufage  ,  fut 
de  l’efprit  de  vin  ;  mais  on  ne  fçait  quelle  fut  la 
quantité  qu’il  en  employa  ,  ni  la  maniéré  dont  l’in- 
jeêlion  fut  faite,  c’eft- à-dire  ,  fi  la  liqueur  fut 
laifi’ée  dans  le  fac  de  l’hydrocèle ,  ou  fi  elle  en  rut 
tirée  :  au  bout  de  quelque  temps  ,  H  cure  rut 
complette  ,  &  il  n’y  eut  point  de  récidive.  La  vio¬ 
lence  de  l’inflammation  furvenue  à  ce  maladej  en¬ 
gagea  M.  Monro  à  tenter  un  remède  plus 
Il  fe  fervit  de  vin  qui  excita  une  inflammation  p^^ 
légère  ,  qui  n’eut  pas  un  fuccès  inoin^ 

Depuis  ce  temps ,  M.  Monro  a  guéri 
Tonnes  par  la  même  méthode.  Le  Traite  des  P 
rations  de  M.  Sharp  ,  publié  pour  la  première 
en  Anglois  en  1739  ,  &  traduit  en  François 
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M-  Jaûlt.en  1741  ,  contient  rObfervation  d’une  cure 
tentée  avec  1  efprit  de  vin  ,  dont  la  réuffite  n’a  pas  été 
obtenue  fans  danger.  Un  homme  de  quarante-deux  ^  skarp\ 
ans ,  avoit  une  hydrocèle  qui  avoit  été  vuidée  plufieurs 
fois  par  la  ponâion.  M.  Sharp  y  injeèla  un  once 
d’efprit  de  vin.  Le  malade  fe  plaignit  fur-le  champ 
d’une  douleur  qui  augmenta  beaucoup  ,  &  le  len¬ 
demain  les  tégumens  fe  tuméfièrent  &  s’endurci¬ 
rent.  Le  quatrième  jour  5  la  tenfion  devint  doulou- 
reufe.  On  apperçut  de  la  fluâuation  ,  en  conféquence 
de  laquelle  M.  Sharp,  fit  une  ponèiion  par  laquelle 
if  tira  une  pinte  d’eau.  Le  malade  fut  foulagé  ;  mais 
finflammation  &  rendurcifiement  durèrent  un  mois: 

Sitier  ,  &  fe  terminèrent  par  deux  abfcès  à  la  par¬ 
tie  antérieure  du  fcrotum  ,  lefquels  furent  ouverts 
&  lailfèrent  des  cicatrices  qui  achevèrent  la  cure* 

M.  Sharp'avoit  été  encouragé  à  faire  cette  épreuve^ 
parce  qu’on  lui  avoit  affuré  qu’elle  avoit  réufii.  Il 
ne  dit  pas  l’avoir  recommencée,  ni  s’être  fervi  de  # 
vin  ,  à  l’exemple  de  M.  Monro  |e  Chirurgien.  On 
ne  trouve  rien  fur  cet  objet  dans  fes  recherches 
fijr  l’état  préfent  de  la;  Chirurgie  ,  imprimé  plus  de 
dix  ans  après.  Ce  filence  montre  que  la  méthode 
en  queftion  V  quoiqu’imaginée  en  Angleterre  ,  n’y 
a  pas  été  cultivée  comme  elle  auroit  pu  l’être.  La 
plupart  des  Auteurs  de  cette  nation ,  qui  ont  écrit 
en  dernier  lieu  fur  les  différens  moyens  propres  k 
obtenir  la  guérifon  radicale  de  l’hydrocèle  ,  n’en 
parlent  pas  non  plus.  Il  n’y  a  que  M.  Douglaff  qui 
en  fafl'e  mention,  mais  c’eft  pour  la  défapprouver, 

Les  injedions  ,  dit-il  ,  font  fujettes  k  des  objediions 
bien  capables  d’en  contre-balancer  le  fuccè^,  i^.  La 
tunique  vaginale  eft  fi.  éloignée  ,  &  la  furface-  du 
tefticule  fi  inégale  par  le  moyen  de  l’épididyme  , 
qu’il  paroit  impofiible  que  ces  deux  parties  fe  tou¬ 
chent  avec  exaèlitude.  M.  le  Dran  penfe  au/fi  que  les 
mjeèlions  ne  peuvent  avoir  un  bon  fuccès  ,  parçe^ 

Zp/72.  y’f  Y  y  y  y 
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qu’il  ne  feroic  pas  poflible  de  rapprocher  les 
rois  du  kyfte  de  maniéré  qu’elles  fe  touchaffent 
que  d’ailleurs  ce  procédé  peut  attirer  de  l’infîamm 
don  ;  mais  cet  inconvénient  que  M.  le  Dran  crai 
eft  juftement  ce  qui  opère  la  guérifon  :  i®  ^ 
Douglair,  on  peut  douter  li  rinflammation^xcit'* 

en  une  membrane  auffi  dure  &c  aulfi  épaifTe  n  ^ 
en  produire  l’adhérence.  Il  confirme  ce  doute  d 
XXVI.  Obs.  rObfervatioii  que  voici.  Une  hydrocèle  ayant  été 
^îa^'  ^^‘aitée  par  le  cauftique  ,  il  furvint  ,  douze  jours 
^  -  après ,  tant  de  gonflement ,  de  douleur  &  de  tenfion 

que  l’on  foupçonnoit  que  la  partie  étoit  devenue 
fquirrheufe.  Un  ftylet  introduit  dans  l’ulcère ,  par* 
vint  jufqu’à  la  partie  fupérieure  de  la  tumeur ,  ^ 
on  pouvoir  le  faire  tourner  aifément  &  librement 
en  tous  fens.  Le  tefdcule  étoit  fain  foqs  les  iégu- 
mens  &  la  tunique  vaginale  gonflés  &‘èndurcis. 
M.  DouglafT  finit  par  avancer  que  les  injedions 
‘%#ne  conviennent  que  quand  la  maladie  eft  récente. 
Ce  Jugement  eft  §)rt  fain.  Si  on  vouloit  tenter  la 
cure  de  l’hydrocèle  avec  des  injeâions  dans  le  cas 
où  les  membranes  font  épaiflies  &  endurcies /  non- 
feulement  on  ne  guériroit  pas  le  malade,  mais  on 
courroie  le  rifque  défaire  dégénérer  la  tumeur j  & 
de  lui  donner  le  caractère  cancéreux. 

La  cure  de  l’hydrocèle  par  la  voie  dès  injeâions , 
négligée  en  Angleterre  ,  a  fouvent  été  mife  en 
ufâge  parmi  nous.  L’Académie  a  recueilli  à  ce 
fujec  un  grand  nombre  d’Obfervations  qui  lui  ont 
été  communiquées  par  des  étrangers  éc 
propres  membres  ,  &  defquelles  il  réfulte  qude 
réuflit  fort  bien  ,  &  que  les  fuccès^  en  font 
conftans.  Tous  ceux  qui  en  ont  fait  ufage  tioüt 
XXVII.  &  pas  employé  la  même  liqueur.  M.  Saucerotte^  ^  i 
ST's?u:  rurgien^de  Sa  Majefté  le  feu  Roi  de  Pologne ,  s  eft 
CEROTTE,  fervi  de  vin  dans  lequel  il  avoit  fait  infufer  des  ro 
5  ^  ^<^nt  il  a  pouffé  dans  le  fac  une  quan 
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égale  à  celle  de  l’eau  qu’il  avoit  tirée  par  la  ponc¬ 
tion.  Cette,  injeâion  qu’il  a  employée  avec  luccès 
fur  deux  malades ,  a  été  renouveliée  à  chacun  trois 
fois.  Il  l’a  laiffée  féjourner  trois  heures  au  premier 
chaque  fois  ,  &  au  fécond  trois  heures  ,  lés  deux 
premières  fois ,  &  cinq  la  troifiéme.  Il  eft  furvenu 
du  gonflement  &  de  la  fièvre,,  mais  ces  fymptômes 
ont  été  facilement  diflipés  au  moyen  de  quelques 
fâignées  ,  de  la  diètè  ,  du  repos  &  de  cataplafriies 
d’abord  anodyns ,  puis  toniques,  * 

Comme  on  a  obfervé  plufieurs  fois  que  les  per-  xxix.Obs. 
fonnes  en  qui  l’hydrocèle  guérit  fpontanément ,  font  par  m.  Le- 
celles  chez  qui  les  eaux  ,  contenues  dans  la  tumeur  , 
font  altérées  &  légèrement  purulentes  ,  M.  Levret  démie. 
a  conçu  l’idée  de  faire  les  injedions  avec  une  li¬ 
queur  capable  d’exciter  un  peu  de  fuppuration  dans 
le  fac.  Én  conféquence ,  après  y  avoir  préparé  un 
malade  qui  avoir  déjà  fubi  la  ponèlion  dix-fept  fois , 
il  injeda  dans  le  faç  tout  ce  qui  put  y  entrer  fans 
le  forcer ,  de  la  difîblution  de  deux  grains  de  pierre 
à  cautère  fur  cinq  ou  fix  onces  d’eau  ,  &  il  bou¬ 
cha  la  cannule  avec  de  là  cire,  pour  attendre  l’elfet 
de  la  liqueur  corrofive  qu’il  ne  laifla  écouler  com¬ 
plètement  que  lorfqu’elle  lui  parut  teinte  de  fang, 

Peu  d’inffans  après ,  le  malade  fentit ,  dans  tout 
le  côté  du  fcrotum  &  le  long  du  cordon  fpermati- 
que  ,  une  douleur  aflez  vive  qui  fut  bientôt  fuivie 
de  tenfion  &  d’un  froncement  gradué  des  parois 
du  fac,  ce  qui  obligea  d’évacuer  à  diverfes  reprifes 
une  petite  partie  de  la  liqueur  injeârée.  Le  tefticule 
parut  enfuite  remonté  vers  l’anneau  par  la  contrac-  f 
tion  du  cordon.  Le  malade  éprouva  un  peu  de 
priapifme  ,  &  le  ventre  devint  douloureux.  Ces 
fymptômes ,  qui  fembloient  menacer  d’une  inflam¬ 
mation  vive  ,  furent  promptement  ca.lmés  par  deux 
fâignées  par  quelques  embrocations  d’huile  ro- 
fat  fur  les  bourfes  &  fur  le  ventre.  L’ouverture 
,  Yyyyij 


XXX  & 
XXXI.  Obs. 
par  M.  Chas: 
TANET,  Cor- 
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faite  par  le  trois -quart  ,  s’enflamma;  if  s’en  déta. 
cha  une  petite  efcarre.  Les  parois  du  fac  fuppurèJ 
rent.  Les  matières  purulentes,  dont  l’abondance  éto" 
d’abord  affez  confidérable ,  diminua  infenfiblemenr 
Enfin  la  plaie  fe  cicatrifa  ,  &  la  guérifon  fut  paj-J 
faite  en  quinze  jours.  M.  Levrec  a  vu  depuis  deux 
autres  expériences  heureufes  de  la  même  méthode 
de  M.  Dubertrand  lui  en  a  communiqué  une  troi- 
lième. 

M.  Chaflanet  ,  Chirurgien  Aide-Major  de  l’Hô¬ 
pital  de  Lille  en  Flandre,  après  avoir  vu  M.  Plan- 
que  ,  premier  Chirurgien  du  même  Hôpital ,  in- 
ifponVanTde  jeêfer  avec  fuccès  une  certaine  quantité  d’efprit  de 
l'Académie,  vjji  qu’ij  laiflbit  dans  le  fac,  a  fait  ufage  du  même 
procédé.  Il  n’en  a  employé  que  trois  gros  la  pre¬ 
mière  fois.  Le  malade  a  giiéri  radicalement  fans 
douleur  &  fans  accident.  Un  autre  inalade  traité 
de  la  même  maniéré ,  a  été  guéri  en  vingt-qua¬ 
tre  [ours.  On  pourroit,  ce  me  femble  ,  attribuer 
la  réufîite  que  MM.  Planque  &  Chaftanet  ont  ob¬ 
tenue ,  à  ce  qu’ils  n’ont  injeâé  qu’U ne  forX  petite 
quantité  d’efprit  de  vin  ;  au  lieu  qu’on  ne  fc^it  coni- 
bien  M.  Mônro  le  Chirurgien  en  a  employé  ,  & 
M.  Sharp  en  a  injeélé  une  once  entière.-  ^  ; 

Feu  M.  Cuquel  avoir  rapporté  à  rAcadémie, 
qu’un  Chirurgien  du  lieu  où  M.  fon  frereftpit  Curé, 
avôit  guéri  quatre  perfonnes  par  des  injeâions  faites 
avec  la  décodion  de  rofes  rouges  ,  rendue  légère¬ 
ment  alumineufe  ,  &  que  la  güérifon  dé  ces  qua¬ 
tre  perfonnes  avoit  été  conflatée  plus  de  dix  yis 
^  après.  M.  Capdeville  a  tenté  la  niême 
trois  fujets  ,  dont  il  nous  a  communique  les  y 
xxxiT ,  varions.  Il  prépara  une  liqueur  à  la  quantité 

xSîv.L.  deux  tiers.de  vin  g"  aif- 

par  M.  Cap- d  eau  vulneraire  fimple  ,  dans  laquelle  1  . 

DEVILLE,  foudre  vingt  grains  de  camphre.  La 
rAwdémie!  partie  la  plus  balTe  de  la  tumeur  ^ 
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eaux  écoulées  ,  il  injeâa  à  deux  reprifes  la  liqueur 
tiède  qu*il  retint  un  peu  dans  le  fac  y  &  qu  il 
laiffa  fortir  enfuite.  Le  premier  malade  reffentit 
fort  peu  de  douleurs.  On  lui  mit  fur  le  foir  un 
cataplafme  confortatif.  Le  lendemain  ,  il  y  avoir  un 
peu  de  gonflement  dans  toute  Tétendue  des  bourfes , 

&  quelques  échymofes  çk  &  Ik.  La  goérifon  fut 
complette  en  quinze  jours  ,  fans  que  le  malade  ait 
été  obligé  de  garder  le  lit.  Les  deux  autres  ont 
été  traités  de  même  j  &  ont  guéri  en  aufîi  peu  de 
temps.  • 

M.  Majault  a  auflf  employé  la  méthode  des  in-  xxxv.Obs. 
jedions  fur  un  grand  nombre  de  perfonnes.  Son 
procédé  confifle  a  injeder  deux  onces  d’efprit  de  Î’aS- 
vin  dans  le  fac  de  l’hydrocèle ,  après  ©n  avoir  tiré  demie, 
les  eaux.  Il  laiflé  féjourner  cette  liqueur  pendant 
deux  minutes  en  maniant  le  fac  ,  pour  la  répandre 
fur  toute  fa  furface  intérieure.  Il  lui  permet  enfuite 
de  s’écouler  par  la  cannule.  Elle'  prend  ordinaire¬ 
ment  une  couleur  laiteufe  ,  &  fort  mêlée  d’un 
grand  nombre  de  bulles  d’air.  La  cannule  ôtée  ,• 
on  applique  fur  les  bourfes  un  câtaplafme  émol¬ 
lient.  Il  y  furvient  bientôt  un  gonflement  aflez  con- 
fidérable  qui  cède  en  cinq  ou  lix  jours  aux  topiques 
&  aux  faignées.  La  durée  du  traitement  eft  d’en¬ 
viron  un  mois.  . 

Je  me  fuis  fervi  de  ce  procédé  de  JVl.  Majault  avec 
des  fuccès  très-variés.  Pour  le  plus  fouvent  il  a 
procuré  la  guérifon  aux  malades  que  j’y  ai  fournis; 
mais  il  y  en  a  fur  lefquels  je  l>i  trouvé  infidèle. 

Mes  Journaux  me  rappellent  trois  cas  dans  lefquels  XXXVI 
il  n’a  eu  aucun  fuccès.,  L’hydrocèle  eft  revenue  au  xxxvn  ss, 
bout  de  très-peu  de  temps.  J!aurois  pu  ptévoir  cet 
évènement  dès  la  première  fois  ^  parce  que  le  ma- 
lade  n’é prouva  aucune  douleur  dans  le  temps  même 
de  l’injeftion  ni  après.  Les  bourfes  ne  fe  gonflè¬ 
rent  point  J  6c  les  chofes  relièrent  dans  le  même 
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état  que  fi  je  me  fulTe  contenté  de  tirer  les  ea 
par  une  ponélion  ordinaire.  Les  deux  autres  n’ 
eu  de  même  ni  douleur  ,  ni  gonflement.  Aufîi 
ai-je  déclaré  le  fécond  ou  le  troifième  jour 
n’avoient  rien  à  elpérer  de  la  petite  opératiori  ^  * 
je  leur  avois  faite,  &  qu’il  faudroit  recornmenc^^ 
les  injedions  ,  ou  tenter  quelqu’autre  moyen  de  \  ^ 
guérir  radicalement ,  s’ils  perfiftoient  toujours  à  v 
loir  l’être. 

Cet  inconvénient  des  injeêlions  efl:  bien  léger ,  & 
leur  efl:  commun  avec  plufieurs  autres  méthodes 
Mais  il  en  furvient  quelquefois  de  pjus  graves.  Uii 
Officier  invalide,  k  qui  j’avois  fkit  la  pon’aion 
l’Auteur.  ^  plufieurs  fois  ,  fe  fournit  k  rinjeâion.  J’avois  ob- 
lèrvé  toutes  les  circonftances  du  procédé  de  M. 
Majault,  &  j’avois  examiné  auparavant  ,  avec  le 
plus  grand  foin,  quel  étoit  l’état  du  tefticule  &  de 
fes  membranes.  Néanmoins  la  douleur  ,  qui  fuivit 
mon  opération,  fut  fort  vive.  Le  tefticule  &  les 
bourfes  fe  gonflèrent  confidérablement.  Il  furvint 
de  la  fièvre  avec  tous  les  fymptômes  qui  l’accom^ 
pagnent.  Les  faignées  qui  fe  fuccédèrent  prompte¬ 
ment  les  unes  aux  autres  ,  les  topiques  relâchans 
&  anodyns  ,  les  boiflTons  délayantes  ,  les  caïmans 
adminiftrés  ,  n’appaifèrent  point  ces  accidens  qui 
me  firent  craindre  pour  là  vie  du  malade.  Le  cor¬ 
don  fpermatiquQ  fe  gonfla;  le  ventre  fe  tendit.  Il 
fallut  porter  les  faignées  jufqu’à  neuf.  Le  tefticule  fut 
long-temps  k  revenir  k  fon  état  naturel.  Il  fe  fit 
quelques  abfcés  de.peu  de  conféquence  que  je  laiflai 
s’ouvrir  feuls ,  &  cette  cure  fut  plus  de  trois  mois- 
a  fe  terminer. 

xl-Observ,  Uj-j  Gaj-de  du  Corps  ,  très-jeune  encore  ,  5  eu 

par  uteur.  accidcns  prefque  femblables  ,  k  la  fuite  d  injec¬ 

tions  de  la  même  efpèce  que  je  lui  avois  faues. 
fut  un  peu  moins  malade  ;  mais  la  tuméfaction  ^ 
tefticule  a  duré  très-long-temps  ,  &  meme  il 
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pas  entièrement  revenu  à  fon  état  naturel.  Il  eft 
relié  un  gonflement  qui  s’étend  le  long  de  1  epi- 
didyme  &  du  cordon  des  vaifleaux  fpermatiques. 
Comme  il  n’y  avoir  plus  de  fenlibilité,  &  que  les 
fondans  étoienc  fans  effet  depuis  long-temps  ,  je  lui 
ai  Gonfeillé  de  reprendre  fa  maniéré  de  vivre  &  fes 
exercices  ordinaires.  Ces  deux  guérifons  ont  été 
complettes  ,  mais  elles  ont  été  achetées  bien-  chè¬ 
rement. 

Depuis  ce  temps  ,  je  ne  fais  plus  ufage  de  l’elpric 
de  vin  pour  ces  fortes  d’injeétions.  J’emploie  le  vin 
rouge  ordinaire  ,  dont  je  me  fers  de  la  même  ma¬ 
niéré  &  avec  les  mêmes  précautions.  Il  vaut  mieux 
s’en  tenir  à  un  remède  moins  sûr  &  moins  effi¬ 
cace  que  d’en  employer  un  dont  les  fuites  peuvent 
être  auffi  fâcheufes.  Je  n’y  ajoute  rien  ^  &  je  n’y 
fais  point  infufer  d’aftringens  comme  quelques-uns 
l’ont  confeillé.  Cette  addition  me  parpit  avoir  été 
fuggérée  par  des  vues  différentes  de  celles  que  l’on 
doit  fe  propofer  quand  on  veut  guérir  l’hydrocèle 
d’une  maniéré  radicale.  Il  efl:  vraifemblable  que 
la  contradion  excitée  a  la  furface  interne  du  faç  , 
ne  lûffjroit  pas  pour  en  prévenir  le  retour  ,  parce 
que  cet  effet  opéré  momentanément  par  des;  médi- 
camens  affringens,  doit  fe  diflîper  à  la  longue.  C’éfl: 
une  inflammation  qu’il  faut  produire  ,  mais  dont  la 
force-ne  foit  pas  trop  conlidérable  ,  &  fans  doute 
qu’elle  fera  plus  puiffamment  attirée  par  des  liqueurs 
fpiritueufes  que  par  des  médicamens  de  toute  au¬ 
tre  nature.  Cependant  ,  il  faut  y,  aller  avec  précau¬ 
tion.  Les  mauvais  fticcès  dés  premières  tentatives 
faites  par  MM.  Monro  &  Sharp  ,  &  les  accidens 
terribles  qui  ont  fuivi  les  opérations  dont  je  viens 
de  rendre  compte  ,  doivent  rendre  circonfped  ,  de 
faire  préférer  le  vin  à  des  liqueurs  plus  adives.  On 
voit  aufli  ,  fans  que  je  le  dife  ,  que  la  méthode ,  pro- 
pofée  par  M.  t^evret^  exige  beaucoup  de  prudence  & 
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de  circonCpeaion  ,  par  rapport  aux  accidens  dont 
elle  pourroit  être  fuivie  fi  le  malade  avoir  le 
nerveux  fenfible ,  ou  quon  employât  une  troo 
dofe  de  cauftique.  ^  ^ 

Voilà  bien  des  méthodes  qui  peuvent  conduire  à 
la  guérifon  radicale  de  l’hydrocèle  ;  mais  il  y  ^ 
de  dangereufes  &  auxquelles  il  femble  qu’on  ne 
doive  plus  avoir  recours.  Telle  eft  la  fimple  ou¬ 
verture  du  fac  avec  l’inldrument  tranchant,  ou  avec 
le  cautère  aduel  ou  le  potentiel.  La  tente,  après  avoir 
été  mife  en  ufage  pendant  près  de  deux  cens  ans ,  eft 
tellement  tombée  en  défuétude,  que  nous  manquons 
d’expérience  fufîifante  pour  favoir  quels  en  font  les 
effets  &  les  fuites.  L’irritation  du  fac  avec  le  bout 
de  la  cannule  du  trois -quart  ,  n’a  été  éprouvée 
que  fur  un  petit  nombre  de  fujets ,  &  peut  donner 
lieu  à  des  accidens  fort  graves.  Reftent  l’excifion 
du  fac,  l’application  d’un  cauftique  propre  à  faire  une 
efcharre  de  médiocre  grandeur  ,  le  féton  &  les  in- 
jedions.  Ces  moyens  ne  doivent  pas  être  employés 
indiftindement.  L’excifion  du  fac,  par  exemple , 
convient  dans  les  cas  où  il  eft  devenu  épais  &  dur, 
&  où  il  eft  à  craindre  qu’une  inflammation ,  excitée 
dans  fon  intérieur  ,  ne  change  le  caradère  de  la 
maladie  ;  &  dans  ceux  où  l’amas  d’un  fluide  etran¬ 
ger  à  la  nature  de  celui  qui  forme  ordinairement 
l’hydrocèle,  oblige  d’ouvrir  les  bourfes  dans  toute 
leur  étendue.  Pour  le  cauftique  ,  le  féton  &,  les  m- 
jedions ,  on  peut  s’en  fervir  dans  tous 
cas  J  &  notamment  dans  ceux  où  l’hydrocèle  e 
fimple  &  peu  ancienne.  Les  tentatives  y 
qui  ont  été  faites  dans  ces  derniers  temps  ?  lu  em 
bien  pour  encourager  à  les  ^ 

rience  plus  étendue  nous  apprendra  ,  fans  » 

laquelle  de  ces  trois  méthodes  eft  la 
s’il  n’y  a  pas  des  circonftances  qui 
•  fpit  préférée  aux  autres.  reMARQU^S 
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SUR  les  Accouchemens  laborieux  par  V encla¬ 
vement  de  la  tête  ,  &  fur  Vufage  du  levier 
de  Roonhuyfen  dans  ce  casj. 

Par  lÂ.  Camper. 

Les  aceouchemens  laborieux  n’ont  pas  été  envi- 
fa gés  de  tout  temps  de  la  même  façon  :  on  a  réduit 
l’art  d’affifter  les  femmes  dans  ces  citconftances 
fâcheufes  a  des  règles  que  l’on  a  divifées  fuivant  la 
différence  des  cas  qui  le  font  préfentés,  fans  avoir 
égard  à  leur  nombre.  Les  anciens'  ignoroient  la  mé¬ 
thode  de  tirer  les  énfans  par  les  pieds  ;  ils  eoupoient 
l’enfant  mort  en  morceaux  y  &  le  droient  par  piè¬ 
ces.  C’étoit  alors  la  tête  de  l’enfant'  reftée  dans  la 
matrice  qui  leur  caufoit  la  plus  grande  difficulté. 
Ils  fe  fervoiént  en  conféquence  de  crochets  qui  , 
fuivant  leur  deffein,  dévoient  être-'de  deux  façons, 
tranchans  &  pointus.  Les  modernes  ont  eu  plus 
d’attention  5  ils'  ont  tâché  de  fauver  non- feulement 
la ‘mere ,  mais  l’enfant  a  la  fois.  Auffi  a-t-on  fait 
dès  progrès  plus  rapides  dans  cette  partie  de  la 
Chirurgie  ,  que  dans  toute  autre.  La  profeffiori 
même  étant  devenue  plus  honorable  ,  a  été  plus 
cultivée  dans  toute  l’Europe  par  des  gens  de  mé¬ 
rite  qui ,  d’un  commun  accord ,  ont  beaucoup  con¬ 
tribué  à  fa  perfeclion. 

L’art  de  retourner  les  enf^ns  dt  de  les  tirer  par 
Tomp  V^,  Z?zz 
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les  pieds  ,  étoit  l’objet  principal  des  Accnn^u 
dans  le  fiècle  paffé  &  au  couimencement  de 
ci  :  on  rencontroit  bien  des  têtes  enclavées  ^  ■ 
on  ne  faiibit  point  de  fcrupule  de  porter  fur  elI*^T 
crochet  meurtrier  ,  ou  de  faire  une  ouverture  ' 
à  la  tête  ;  deux  maniérés  aufli  funeftes  a  l’enfant 
dangereufes  pour  la  mere. 

Il  eft  pourtant  très-certain  que  l’on  a  trouvé  nlu 
d’obftacles  de  la  part  de  la  tête  enclavée ,  que  par 
toute  autre  fituation  de  l’enfant.  Les  Chiruî.gjg„ 
me  paroifîent  avoir  caché  le  nombre  prodigieux 
d’enfans  qui  palToient  par  le  crochet  ;  ou  bien 
quand  ils  ne  le  fervqient  pas  de  cet  inftrument  ils 
ont  dilîimulé  foigneufement  le  nombre  des  femmes 
mortes  avec  leurs  enfans  dans  cet  état. 

Il  n’y  a  pas  encore  trente  ans  qu’on  commen- 
çoit  à  parler  de  la  tête  enclavée  ,  comme  de  la  li- 
tuation  la  plus  difficile  de  l’enfant  ^  quoique  les 
Chamberlains ,  les  Deventers  &  les  Robnhuyfens  fe 
vantaffient  de  pofféder  un  fecret  ,  ou  bien  une  mé¬ 
thode  fûre  de  la  délivrer  fans  faire  tort  ni  à  la  mere 
ni  à  l’enfant  ,  décriant  Tufage  du  crochet  &c  du 
tire-tête  de  Mauriceau  comme  abominable.  " 

C’étoit  dans  l’anné  1744  ou  ’  environ ,  que  tout 
le  monde  en  parloir,  &  principalernent  à  Âmfter- 
dam  ,  où  l’on  préconifoit  le  fecret  de  Roonhüyfen , 
pendant  que  les  Anglois  louoient  l’ufage  du  forceps, 
devenu  plus  univerfel  ôz  beaucoup  ..ffimplifievpsf 
Chapman  &  Smellié. 

Le  célèbre  Trioen  ,  qui  étoit  Ledeur  du  College 
des  Chirurgiens  ad  res  ohjletrtcias  y 

corda  de  profiter  de  fes  leçons  particulières  qm  m  e- 
toient  d’autant  plus  néceffaires  ,  qu’on  n’enieJgooic 
point  l’art  d’accoucher  dans  TUniverfité.  L 
cédé  au  fameux  Denys  ,  l’unique  Elève  de  M. 

dans  la  Lithotomie,  &  Chirurgien  &  Aceouc  e 
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fl-ès-renommé  à  Leide  &  aux  environs ,  qui  ne  con- 
ooiflbic  pourtant  que  la  fronde  &  le  crochet ,  dont 
Avicenne  {a)  paroît  le  premier  inventeur  :  cet  inf- 
trument  a  été  corrigé  &  amélioré  par  les  François, 
les  Anglois  &  les  Hollandois  (è).  Trioen  en  faifoic 
peu  de  cas  ;  Denys  (c)  paroît  en  avoir  tiré  plus  d’u¬ 
tilité  :  ces  leçons  me  donnèrent  principalem*ent  des 
règles  pour  tourner  l’enfant  &  le  tirer  par  les  pieds. 
Gette  pratique  me  parut  fi  aifée  ,  que  je  commençai 
à  afiifter  les  femmes  en  couches ,  dès  l’année  174$  , 
n’ayant  que  vingt-trois  ans.  Les  commencemens  fu¬ 
rent  très -heureux  ,  car  en  trois  ans  il  ne  s’offrit  , 
parmi  les  pauvres  de  cette  ville  ,  qu’une  feule  tête 
enclavée.  L’Accoucheur  Juré  de  Leide  me  fit  appel- 
ler  j  je  voulus  appliquer  le  forceps  ,  dont  Trioen 
m’avoit  parlé,  fans  avoir  eu  l’expérience  de  fon 
ufage  :  mais  la  tête  étant  fituée  tranfverfalement  , 
il  devint  inutile.  L’enfant  étant  mort,  je  tirai  donc 
avec  le  crochet  ,  fans  que  la  mere  en  reçût  le 
moindre  mal.  Peu  de  temps  après  ,  je  fus  appellé 
pour  délivrer  une  jeune  femme  de  fon  enfant  , 
dont  la  tête  étoit  enclavée  :  ayant  trouvé  q.ue  le 
forceps  ,  comme  il  eft  repréfenté  par  Boëhmer , 
étoit  trop  grand  &  inutile  ,  je  me  fervis  d’un  inf- 
trument  vanté  alors  pour  celui  de  Roonhuyfen  , 
mais  fans  effet  :  je  propofai  le  crochet  au  Méde¬ 
cin  &  à  la  famille  ;  on  ne  voulut  pas  y  confentir  ,  6c 
la  femme  mourut  un  quart-d’heure  après  fans  avoir 
été  délivrée. 

M.  Smellié  étoit  alors  strès-célèbxe  à  Londres  , 
où  j’allai ,  peu  de  temps  après  ,  pour  me  perfec¬ 
tionner  dans  la  Médecine^  Son  forceps ,  la  méthode 

ia)  Tom.L  Fen.lL  TraSl.  IL  Lîb.  III.  Cap.  XXFllI.  pag.  94,z. 

(b)  Mauriceau,  Chapman,  pag.  17. 

(c)  Denys  Verhandeling  over  het  Amptvan  Wroedmeeftsrs,  pag.  114. 
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de  s’en  fervir ,  &  te  fuccès  avec  lequel  je  le  [  ‘ 
vis  appliquer,  me  charmèrent;  je  l’apportai  à  P 
l’année  1749  ;  feu  M.  Petit  le  ht  voir  à  l’Acadénde^ 
&  la  Compagnie  parut  ,  comme  M.  Louis  tne  p’ 
dit  après  ,  très- contente  de  la  hmplicité  de  l’inftru^ 
ment.  M.  Grégoire  vivoit  alors  ,  il  î’ecomrnando' 
le  forceps  ,  dit  de  Palfin ,  mais  qui  n’étoit,  que  celui 
de  Butler  ou  de  Boëhmer ,  rendu  feulement  un  peu 
plus  mince.  M.  Levret  s’étoit ,  dans  ce  temps-là 
déjà  rendu  célèbre  par  fon  excellent  Traité  fur  les 
Accoucheraens  difficiles;  fon  tire-téte  &  Ton  forceps 
étoient  beaucoup  eftimés  ,  &  furent  bientôt  répandus 
dans  route  l’Europe  par  fes  Difciples ,  de  même  que 
le  forceps  de  Smellié.  M.  Fried,  qui  m’accabla  de 
politeffies  à  Stralbourg  ,  me  fit  voir  fes  inftru.mens 
&  fes  fantômes  ;  il  fe  fervoit  encore  du  crochet,  ou- 
vroit  la  tête ,  &  tiroit  avec  beaucoup  de  circonfpec- 
tion  le  cerveau  de  l’enfant ,  quandi  la  tête  étoit  en¬ 
clavée. 

De  retour  dans  ma  patrie  ,  vers  la  fin  de  1749 , 
je  propofai  par-tout  le  forceps  de  Smellié  ,  parce 
qu’il  me  paroilToit  le  plus  fimple  &  le  plus  propre  pour 
tourner  &-tirer  les  têtes  enclavées  du  baffin. 

Plus  on  fe  donnoit  de  peine  pour  faire  valoir 
les  méthodes  des  François  &  des  Anglois  pour  dé¬ 
livrer  la  tête  enclavée ,  plus  on  élevoit  le  fecret  de 
Pvoonhuyfen  à  Amflerdam,,  &  on  n’en  avoit  com¬ 
munication  qu’à  un  prix  énorme.  ^  ^  . 

Meffieurs  de  Vifcher  &  Van  de  Poil  ,  Mcdecins 
très-célèbres  de  cette  Capitale,  mais  qui  n  avoient 
jamais  exercé  la  pratique  des  AccoiichemeM,  curent 
la  générofité  d’acheter  le  fecret  ,  des  héritîcrs  c 

M.  de  Briiyn  ,  Chirurgien  très-renomme  ,  Jur-ro 

pour  les  Accouchemens  :  ils  le  publièrent  en  l 
î’année  1753-  .  , 

Rien  ne  me  furprit  autant  que  de  voir  dans 
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Préface ,  page  29  ,  citée  parle  célèbre  Van-Swieten, 
Tome  IV,  page  548  ,  que  M.  de  Bruyn  avoit  fauvé 
huit  cens  enfans  dans  l’efpace  de  quarante- deux 
ans ,  ce  qui  fait  dix-neuf,  année  commune  ;  &  cela 
dans  un  temps  où  il  y  avoit  plufieurs  autres  qui  par- 
ticipoient  dans  ce  lecret.  Je  ne  doutai  nullement 
que  le  nombre  de  têtes  enclavées  à  Amfterdam  ne 
fût  exceffivement  exagéré  ;  je  penfai  qu’il  y  avoit  de 
la  fupercherie  ;  ou  bien  qu’on  nommoit  tête  enclavée 
toutes  celles  qui  ne  palToient  pas  affez  vite  par  le 
détroit  du  baffin. 

Voulant  être  au  fait  de  ce  paradoxe  ,  &  fçavoir 
la  proportion  qui  fe  trouve  entre  les  différentes  par¬ 
ties  que  les  enfans  préfentent  au  paffage  ,  je  m’a- 
dreffai  aux  Accoucheurs  de  cette  Ville  pour  avoir 
une  lifte  de  leurs  opérations  ;  me  flattant  de  pou¬ 
voir  alors  mieux  juger  quelle  partie  de  l’art  étoir  la 
moins  parfaite  ,  &  laquelle  demandoit  le  plus  de 
correftions  &  d’application. 

Il  eft  néceflaire  de  remarquer  ici  qu’il  y  a  à  Am- 
fterdam  deux  Maîtres  Accoucheurs  Jurés  de  gagés 
par  la  Ville  ,  qui  font  obligés  d’afîifter  toutes  les 
pauvres  femmes  ,  de  quelque^ Religion  qu’elles  foienr. 
Il  s’y  trouve  encore  d’autres  Chirurgiens  &  Mé¬ 
decins-Accoucheurs,  même  parmi  la  Nation  Juive  , 
mais  qui  n’ont  enfemble  pas  tant  de  pratique  qu’un 
de  ces  deux  Jurés.  Ceux  d’aujourd’hui  ,  qui  ont  eu 
la  bonté  de  me  fournir  la  lifte  ci  -  jointe  ,  font 
Meflieurs  Titfing  &  Berkman  ,  gens  très -experts 
dans  l’art ,  &  de  grande  probité. 
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M.  Berkman  m’a 
fou  r  ni  la  table  ci- join  te  : 
ajoutant  que  parmi  les, 
enfans  morts,  plufieurs 
l’étoient  déjà  avant  qu’il 
fût  appellé  ,  puifque  le 
cordon  qui  avoit  pré¬ 
cédé  la  tête  fe  trouvoit 
comprimé  fans  aucune 
pulfation. 

-  Le  nombre  des  en- 
fans  fauvés  étoit  pour¬ 
tant  au  nombre  des 
morts  comme  72  :  17 
ou  comme  9  :  2. 

De  100  il  en  auroic 
fauvé  80 ,  peut-être  90. 

Il  faut  remarquer  que  le  nombre  des  têtes  en¬ 
clavées délivrées  par  M.  Titfing  les  années  1741  , 
1742  ,  1743  &  1744 ,  eft  prefqae  da  double  des 
autres  années  ,  parce  qu’il  étoit  alors  le  feul  Accou¬ 
cheur-Juré  de  la  Ville.  _ 

Tous  les  enfans  qui  préfentoient  la  tête  y  ont  été 
tirés  par  la  fpatule  ou  levier.  Ceux  qui  oiFroient  les 
fefles  font  venus  en  double  ,  les,  autres  ont  été  tirés 
par  les  pieds.  If  a  très  ^  rarement  rencontré  le  dos 
ou  l’abdomen.  Le  cordon  ombilical  fortoit  avec  la 
tête  ou  avec  les  bras. 

11  eft  évident  ,  par  la  lifte  de  M.  Berkman  , 
que  de  cent  quatre-vingt-un  enfans,  ou  accouche- 
mens  difficiles  ,  il  n’y  en  a  eu  que  deux  qui  préfen- 
tërent  le  dos,  &  pas  un  feull’abdomen;  &  ii  n’y 
eii  eut  que  trois  qui  offrirent  le  vifage. 

Il  eft  donc  évident ,  pour  revenir  aux  Editeurs  du 
fecret  de  Roonhuyfen  ,  que  le  nombre  des  enfans 
que  M.  de  Bruyn  a  fauvés  ,  n’eft  pas  exagéré  ;  car  il 
faut  noter  que  l’on  n’a  donné  que  la  lifte  des  femmes 
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pauvres  ;  &  que  le  nombre  de  têtes  enclavées, 
vrées  par  ces  deux  Maîtres,  monte  très-fouvent  au^ 
delà  de  vingt,  quelquefois  de  trente  par  an,  comme 
on  peut  en  juger  par  les  années  1758  ,  1759  & 

AufTi  paroît-il  que  les  accouchemens  rendus  dif¬ 
ficiles  parla  tête  enclavée  au  palïàge,  font  au  nom¬ 
bre  de  tous  les  accouchemens  laborieux  enfembJe 
comme  ^63  à  54^  j  comme  i  à  2.  Et  par  confé- 
quenc  que  la  méthode  de  délivrer  la  tête  enclavée 
eft  la  plus  eflencielle  ,  &  celle  qui  mérite  la  plus  fél 
rieufe  application. 

L’on  voit  auffi  que  la  dodrine  prefcrite  pour  tourner 
les  vifages  ,  l’abdomen  &  le  dos ,  n’a  guères  d’utilité  ; 
que  les  fe&s  fe  préfentent  allez  fouvent;  &  après 
la  tête  enclavée,  ce  font  les  bras  &  les  pieds  qui 
fe  rencontrent  le  plus  fouvent. 

Mais  puifque  le  nombre  des  enfans  nés  à  Amfter- 
dam  eft  annuellement  à  peu~près  de  fept  mille,  & 
le  nombre  des  accouchemens  difficiles ,  de  quarante; 
il  eft  clair  que  les  accouchemens  heureux  ou  natu¬ 
rels  font  aux  laborieux  comme  175  à  i. 

On  objeftera  que  Ids  accouchemens  des  femmes 
riches  ne  font  pas  notés  ;  mais  les  pauvres  furpaf- 
fent  trop  les  riches  pour  changer  le  calcul.  Pour 
déterminer  le  nombre  des  enfans  nés  ,  j’ai  fuppute 
celui  des  morts,  que  l’on  connoît  uniquement  chez 
nous,  &  à  Amfterdam,  à  caufe  du  grand  iionffire 
de  différentes  Religions.  Car  l’année  paffée  les  Re¬ 
formés  baptiles  montoient  à  Amfteroana  a,  3473  > 
les  Luthériens  à  1444,  dont  la  totalité 

que. 4917.  Mais  lorfqu’on  confidère  le  nombre  ex¬ 
traordinaire  des  Catholiques  Romains  , 
baptiftes,  des  Arminiens  &  des  Juifs  de  cerne  Viie, 
on  pourra  aifément  fuppofer  qu’ils  y  haineiit  ^ 
nuellement  autant  qu’ils  y  meurent  ;  fa  voir  700  ^ 

nombre  qui  répond  affez  bien  à 
comme  il  yak  peu-près,  Les  accouchemens 
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elles  3.  Paris  ne  doivent:  donc  pas  monter  au-delà 
de  cinq  cens  ,  dont  deux  cens  cinquante  feront  de 
têtes  enclavées. 

Il  y  a  pourtant  des  années  plus  malheureufes  aux 
femmes  ,  car  en  1759  >  y  en  a  eu  plus  de  cinquante 
de  délivrées  par  les  Maîtres  Accoucheurs. 

§.  II.  L’inftrument  de  Roonhuyfen  ,  un  peu 
avant  Fannée  17^3  ,  n’étoit  connu  principalement 
que  de  trois  Chirurgiens  ,  fçavoir  MM.  de  Bruyn  , 
Boom  &  Titfing.  Geux-ci  ayant  reçu  ,  chacun  d’un 
Maître  différent  ,  le  fecret  ,  fe  fer  voient  bieh  du 
même  inflrument  en  général  ;  mais  la  figure  & 
l’application  en  étoient  affez  différentes^  pour  qu’on 
en  donne  la  defeription  de  l’ufage  féparément. 

La  figure  I  &  Il  (  Planche  XVII.  )  reprefente 
la  fpatule  de  M.  de  Bruyn  ,  comme  elle  a  été 
publiée  par  MM.  de  Vifçher  &  Van  de  Poil.  La 
IIP  &  IV®  9  câle  de  Boom  ,  comme  je  l’ai  publiée 
en  1753  J  conformément  k  celle  que  ces  Meflieurs 
ont  donnée  l’année  1754.  La  V®  &  VI®  figures  mon¬ 
trent  celle  de  M.  Titfing,  rendue  publique  par  les 
mêmes  l’année  1754.  Quand  on  les  compare  avec 
la  figure  3  ,  planche  XV ,  tome  II ,  de  l’Encyclo-- 
pédie  ,  on  voit  aifément  la  différence. 

L’inftr.  de  M.  de  Bruyn  étoit  long.  lo  ^  p.  La  courb.  3  p.  La  larg.  -f  p. 

>  M.. ..  M.  de  Boom  ,  — — — '  lof  4|-  - — - - »  ï 

— -  de  M.  Titfing,  - — ■ — ^  li  ■  ■■  -  «  f|  ■  ''  — -  i 

Ces  inftrumens  étoient  de  fer  ou  d’acier  bien  trem¬ 
pé.  M.  de  Bruyn  le  couvroit  d’une  emplâtre  ;  la 
fpatule  de  Boom  étoit  garnie  de  peau  de  chien, 
coufue  fur  un  côté.  (  V’oye^  fig.  IV.  )  Titfing  la 
garnit  de  laine,  pour  que  la  pointe  A  ,  figure  VI , 
ne  bleffe  pas ,  &  que  l’inftrument  ne  puifle  gliffer, 
On  peut  fe  fervir  des  deux  bouts  de  l’inftrument 
Tome  V.  *  Aaaaa 
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de  Bruyn  &  de  Boom  ,  de  feulement  d’un  dé  1  • 
de  M.  Ticflng  ,  à  caufe  de  l’anneau  qui  lui  fpfr  ^ 
manche.  ^ 

§.  III.  Le  eas  dans  lequel  la  fpatulede  Roonhuvfe 
convient ,  a  été  déterminé  par  MefTieurs  de  Vifr-u 

6  Van  de  Poil  de  la  maniéré  fuivante  (a).  5^  L’ 
jLfant  étant  naturellement  placé  dans  la  matric°* 

V  préfente  la  tête  ,  mais  elle  ne  peut  être  pouffée  ^  ^ 
les  forces  de  la  nature  ,  quoiqu’il  ne  s’en  faille 

5^  dinairement  pas  plus  que  la  longueur  d’un  pour  " 
w  lorfqu’elle  eft  dans  ces  circonftances  ,  &  que  là 

V  tête  refte  enclavée  dans  le  baflin  ,  s’arrêtant  fur 
5^  le  bord  des  os  pubis  ,  &  que  l’on  eft  perfuadé 

V  que  la  nature  ne  la  peut  faire  avancer  davan- 
w  tage  ,  c’eft  alors  que  cet  inftrument  doit  être  em- 

V  ployé  a.  — 

Ils  s’expliquent  un  peu  plus  clairement,  pag.  ^  , 

7  &  13.  jy  La  tête  étant  defeendue  dans  le  baflin, 

V  refte  avec  l’occipu-t ,  contre  ou  fur  le  bord  lupé- 

V  rieur  des  os  pubis  ,  ce  qui  eft  probablement  Tu- 

V  nique  caufe  de  l’empêchement ,  &c. 

Les  poflefl'eurs  du  fecret  négligèrent  une  dif- 
tintftion  plus  détaillée  de  la  différente  fituation 
que  la  tê{;p  pouvoir  avoir  dans  le  baflin  :  aufll  ne 
pouvoient-ils  pas  toujours  tirer  l’enfant  ;  comme 
lorfqu’il  avoit  la  tête  fituée  tranfverfalement  ,  & 
qu’il  préfentoit  une  oreille.  Car  l’année  175^? 
&  par  conféquent  avant  la  révélation  du  fecret , 
M.  Boom  laifîa  mourir  une  femme  fans  être  déli¬ 
vrée  de  fon  enfant  ,  qu’on  auroit  pu  tirer  avec  le 
forceps  de  SmelÜé  ,  ou  bien  on  auroit  pu  fauver 
la  mere  ,  au  moyen  du  ^  crochet.  Le 
procura,  l’année  1753  ,  l’occafion  de  diflèquer  e 
corps  d’une  femme  morte  en  travail  avec  ion  en- 
fent ,  qui  avoit  la  tête  de  même  que  le  precedent, 

(û)  Roonhuyziaanfch  geheim  ontdekt.  Edit,  priori  ,  pag.  87,  * 
Altéra,  pag.  14. 
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tfanfverfalement  enclavée.  Il  avoit  efîayé  différen¬ 
tes  façons  pour  la  délivrer  ,  mais  il  l’abandonna  à 
la  fin  fans  fe  fervir  d’autres  moyens.  J’introduifis 
en  fa  préfence  le  forceps  de  Smellié  ,  &  je  tirai 
affez  facilement  la  tête  dehors  ,  après  avoir  tourné 
la  face  deffous  ,  comme  Smellié  a  enfeigné,  &  comme 
je  l’ai  répréfenté  dans  les  figures.  ^ 

'  Voilà  donc  leur  façon  d’agir;  iis  ne  fe  fervoient 
point  d’un  inftrument  tranchant  ou  pointu  ,  parce 
que  la  mere  ou  l’enfant  euffent  pu  en  être  bleffés  : 
mais  ils  travailloient  jufqu’à  ce  que  la  tête  de  l’en¬ 
fant,  à  la  fin  étouffé  ,  fût  pouffée  au-dehors  ;  ou  que 
iajmere,  aufii-bien  que  l’enfant  ,  euffent  rendu  l’ame. 

Il  paroit  pourtant  par  la  Table  de  M.  Berkman  , 
qu’il  auroit  fauvé  de  loo ,  8o  ou,  peut-être  90. 
Aufli'  m’a-t-il  déclaré  que  dans  l’efpace  de  dix  ans 
aucune  femme  n’étoit  morte  fous  fes  foins  fans  avoir 
été  délivrée.  .  * 

§.  IV.  La  tête  de  l’enfant  étant  enclavée  ,  comme 
nous  l’avons  décrit  xi-deffus  ;  on  place  la  femme 
fur  un  lit ,  un  lit  de  repos ,  ou  fur  un  petit  lit  (  fait  de 
trois  châifes  qui  eft  fort  commode  ,  &  en  ufage  dans 
nos  pays  ,  für-tout  auprès  des  pauvres  )  ,  à  peu-près 
de  la  façon  que  Mauriceau  6c  autres  ont  décrite. 
Le  Chirurgien  fe  met  fur  une  chaife  baffe  devant 
la  femme  ,  &  fe  fait  couvrir  d’un  drap  ou.  d’une 
couverture ,  que  l’on  attache  autour  de  fon  col ,  & 
que  l’on  arrange  fur  le  corps  de  la  malade  pour 
qu’elle  n’attrappe  pas  de  froid  ,  &  qu’elle  ne  foit 
pas  épouvantée  par  la  préfence  de  l’Accoucheur  , 
qui  arrange  en  attendant  tellement  le  lit,  que  le 
coccyx  ne  foit  gêné  en  aucune  maniéré. 

Il  prend  alors  la  fpatule  bien  graiffée  d’huile  ou 
de  pomade,  de  la  main  droite,  &  la  dirige,  le  long 
de  fa  main  gauche  qui  lui  fert  de  guide  ,  dans  le 
vagin  ,  fur  le  front  de  l’enfant  :  le  creux  de  l’inf- 
trament  étant  deffus ,  il  le  pbuffe  dans  l’orifice  in’- 

A  a  a  a  a  i j 
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terne  de  la  matrice  ,  jufqu’à  ce  que  le  front  foit 

logé  dans  la  cavité  de  la  fpatule  (a). 

Etant  alTuré  qu’il  n’y  a  rien  entre  fon  infini¬ 
ment  &  la  tête  de  l’enfant ,  il  dirige  la  fpatule  tan¬ 
tôt  vers  le  côté  droit,  tantôt  vers  le  gauche  ,  juf. 
qu’à  ce  qu’il  la  fafle  arriver  à  l’occiput ,  &  qu’ell'^ 
tienne  bien  comme  il  faut  (3).  Ils  apelloient  cela 
autrefois  ,  la  fpatule  tient  Bien  comme  U  faut ,  fg 
fervant  d’une  phrafe  Hollandoife ,  de  Bengelflant  ni 
de  nok  ,  que  perfonne  n’entend  ,  &  dont  je  ne  puis 
pas  donner  l’idée  ;  elle  me  paroît  une  phrafe  myf- 
térieufe  II  faut  remarquer  que  MelEeurs  de  Vifeher 
&  Van  de  Poil  ont  fimplement  pubjié  ce  qu’ils  te- 
noient  de  M.  de  Bruyn.  Les  Roonhuyfiens  ne  don- 
noient  pas  d’autre  définition  du  lieu  où  l’inftrunient 
teuoit ,  &  ils  fe  perfuadoienc  que  c’étoit  l’occiput.  Je 
ferai  voir  dans  la  fuite  qu’ils  fe  trompent.  Enfin  , 
quandton  fentoit  que  l’inftrument  tenoit  bien  ,  n’im¬ 
porte  où  ,  ils  élevoient  l’autre  bout  de  la  fpatule, 
pour  dégager  aiofi  rocciput  :  quand  une  main,  ne 
fuffifoit  pas  ,  ils  appliquoient  l’autre  fur  le  milieu 
de  l’inftrument  ,  &  poufîbient  la  tête  en  bas  autant 
qu’il  étoit  poftibie.  Après  cela  ,.ils  élevoient  l’autre 
bout  ,  faifant  tourner  le  milieu  d:ê  la  fpatule  fur 
l’os  pubis  ,  comme  un  levier  fur  le  centre  de  fou 
mouvement.  Dans  cette  ^ftion  ,  la  tête  eft  fort  pref- 
iée  dans  la  cavité  du  facrum  &  du  coccyx  ,  &  le 
périné  tellement  poulTé  en  dehors  ,  que  le  tôut  me¬ 
nace  de  rupture  ,  quand  oo  ne  la  prévient  pfs 
par  l’application  de  la  main  gauche  ;  car  la  main- 
droite  feule  fuffit  pour  élever  &  tirer  la  tête  ,  quand 
elle  a  été  fuffifamment  pouftëe  en  bas. 

M.  Tkfîng  introduit  fa  fpatule  immédiatement 
par  fa  cavité  le  long  de  l’occiput  dans  la  fituation 

(û)  Roonhuyztaaitfch  geheim  ontdekt  ,  pag..  j.  *■7*  & 
pag.  70,  71, 

.  {i}  Txsf-eekd.  verhand.  pag,  46 ,  47. 
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requife.  D’autres  l’introduifénc  de  côté  ,  entre  l’if- 
chiiim  &  la  tempe  de  l’enfant. 

Voilà  le  fecret  de  Roonhiiyfen  ,  comme  il  a  été 
révélé  par  la  généroficé  de  ces  deux  Médecins. 

g.  V.  J’ai  déjà  remarqué  que  l’on  avoit  faufle- 
ment  fuppofé  que  l’occiput  étoit  la  place  fur  laquelle 
le  bout  de  l’inftrument  venoit  s’appliquer  :  il  eft: 
donc  nécelTaire  que  j’en  faffe  voir  l’impoffibilicé  , 
&  que  je  développe  la  véritable  maniéré  de  fe  fer- 
vir  avec  fuccès  de  la  fpatule. 

Suppofons  l’enclavement  tel  qu’ils  l’ont  décrit 
eux-mêmes  ;  alors  l’occiput,  comme  fortement  collé 
contre  l’os  pubis  ,  n’àdmettra  pas  le  bout  de  l’inf¬ 
trument.  Auiri%  cavité  de  la  fpatule  n’y  répondra 
pas  comme  trop  grande  ,  &  elle  gli fiera  autant  de 
fois  qu’on  voudra  l’appliquer  de  la  forte. 

Pour  être  perfuadé  dé  cette  vérité  ,  iî  faut  faire 
l’expérience  fur  tin  cadavre  féminin  ,  avec  'un  en¬ 
fant  mort  nouveau  -  né  ,  &  proportionné  au  bafiin 
du  grand  cadavre  ,  dont  iLfauc  oter  la  vefiie  avec 
le  vagin  ,  dcc. ,  au-deflus  des  releveurs  de  l’anus.  Fia- 
cez-y  bien  ,  fuivant  la  defeription  donnée  ,  la  tête, 
&  faites-la  tenir  &  fortement  appliquer  contre  l’os 
pubis  par  un  Aide.  Toutes  les  fois  que  vous  pouf¬ 
ferez  le  bout  de  la  fpatule  fur  l’occiput,  il  glifiéra 
dès  que  vous  commencerez  à  tirer  ou  élever  le  man¬ 
che  de  rinftrument.  ' 

Mais  introduifez  toute  la  cavité  de  i’infirumenc, 
foit  le  long  du  front ,  de  la  tempe  ou  de  roccipiit, 
dans  la  matrice  avec  la  main  droite  ,  jufqu’k  ce  que 
vous  fentiez  que  la  cavité  réponde  à  la  convexité 
de  la  tête  ,  comme  dans  la  Planche  XVIÏI  ,  fi¬ 
gure  I  j  il  pafl'era  alors  l’oreille  ,  &  fe  pofera  à  côté 
du  col ,  &  avec  le  bout  a  ,  vers  le  menton  de  l’en¬ 
fant  plus  ou  moins  ,  félon  la  grandeur  de  la  tête 
&  la  longueur  de  a  ,  d.  Levez  alors  l’autre  bout^, 
puis  appliquez  la  main  gauche  fur  le  milieu  de  k 
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fpatule  c  ,  déprimant  ainfi  &  tirant  la  tête  en  mê¬ 
me-temps  en  bas.  Par  ce  moyen -là,  on  prévient 
plus  ou  moitft  la  contufion  de  l’urethre. 

Vous  fendrez  que  le  bout  de  i’inftrument  slilTe 
un  peu  dans  ce  moment  ,  mais  il  tiendra  à  mefure 
que  vous  éleverez  l’autre  bout  c.  Vous  n’avez  qu’à 
faire  faire  le  tour  à  la  tête  fuivant  la  ligne  courbe 
E  ,  G  ,  H figure  II ,  &  la  tête  fera  délivrée  dans 
un  inftant. 

J’ai  démontré  rimpofbbilité  d’appliquer  le  bout 
de  la  fpatule  fur  l’occiput  ,  dans  un  enclavement 
ordinaire ,  l’année  1759,  dans  le  quatrième  Mémoire 
que  j’ai  placé  devant  la  fécondé  Edition  Hollan- 
doife  de  Mauriceau  ;  je  lai  expofé^l  plufieurs  Mé¬ 
decins  &  Chirurgiens  d’Amfterdam ,  où  j’étois  alors 
ProfelTeur  5  fur  ün  cadavre.  M.  Tiding  lui-même 
m’a  avoué  que  l’inftrument  devoit  être  placé  comme 
je  l’ai  déniontré.  Enfin  ^  les  impreffions  fortes  qui 
alloient  quelquefois  vers  le  menton  ,  quelquefois 
vers  l’angle  de  4a  mâchoire  inférieure  des  enfans 
délivrés  avec  la  fpatule  par,  les  Roonhuyfiens  ,  fu¬ 
rent  autant  de  preuves  convaincantes  de  mes  Re¬ 
marques.  Je  délivrai  ,  il  y  a  trois  mois  ,  un  en¬ 
fant  donc  la  tête  étoic  enclavée  naturellement ,  par 
ia  fpatule  de  Boom  ,  avec  un  fuccès  admirable. 
L’impreffion  qui  laifle  ordinairement  une  tache  rou¬ 
geâtre  fur  les  vivans,  s’avariçoit  à  côté  de  l’oreille  , 
jufques  fur  la  mâchoire  inférieure. 

Il  eft  donc  évident  que  le  point  d’appui  n’efl:  pas 
fur  l’occiput  dans  un  cas  naturel  ,  comme  Mefîieurs 
de- Vifcher  &  Van  de  Poil  l’ont  décrit  ,  &  comme 
le  célèbre  Baron  Van-Swieten  l’a  foutenu  après 
eux  dans  le  IVe  Tome  ,  page  ^47  ,  de  fes  Coin- 
mentaires  fur  Boerhaave  ,  potentia  agît  in  os  oca- 
puis  ,  &c. 

Lai  Lifte  de  M.  Berkman  prouve  aftez  que  le 
fuccès  de  cette  ma  niere  d’opérer  eft:  frappant  ;  car 
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(Je  quatre- vingt- neuf  il  fauva  foixan- e- douze  en- 
fans ,  ôc  de  dix-fept  qui  moururent,  fept  avoienc 
Jes  marques  certaines  qu’ils  écoient  morts  avant 
l’opération. 

Mais  fouvent  Turethre  en  eft  fort  endommagée  , 
fouvenc  le  périné  fe  fend  plus  que  dans  Taccouche- 
menc  naturel ,  &  que  lorfqu’on  fe  fert  d’un  forceps 
quelconque.  / 

On  peut  pourtant  avoir  le  même  fuccès  avec  le  for¬ 
ceps  de  Smellié  ,  quand  on  fe  fert  d’une  feule  bran¬ 
che  ;  car  fa  longueur  &  fa  courbure  ne  différent 
pas  de  celles  de  la  fpatule  de  Titfing.  Chapman  (a) 
auffi  s’eft  fervi  très-heureufement  d’une  branche  de 
fon  tire- tête.  Audi  M.  Rigaudeaux  a-t-il  fouvenc 
appliqué  une  fpatule  à-peu-près  femblable  avec  un 
fuccès  admirable. 

M’étant  très-fouvent  fervi  avec  fuccès  du  forceps 
de  Smellié  ,  j’ai  eu  un  préjugé  contre  la  fpatule  , 
parce  qu’elle  m’a  paru  inutile  dans  les  fituations 
tranfverfales  de  la  tête ,  &  plus  dangereufe  que  le 
forceps ,  puifque  la  pointe  de  l’inftrument  porte  dans 
ces  ças-là  fur  l’os  pariétal ,  ou  quelqu’autre  ,  avec 
trop  de  force.  Je  préférois  pour  cela ,  dans  les  têtes 
enclavées  en  général,  le  forceps  droit  de  Smellié, 
puifqu’on  peut  fe  fervir  d’une  feule  branche  comme 
de  la  fpatule. 

§.  VI.  La  tête  enclavée  ne  s’offre  pas  toujours , 
comme  les  Roonhuyfiens  le  déterminent ,  avec  l’oc¬ 
ciput  vers  l’os  pubis  ,  &  le  front  dans  la  cavité  de 
l’os  facrum.  Elle  fe  préfente  plus  ou  moins  oblique  ; 
quelquefois  elle  occupe  tranfverfalement  la  cavité 
du  baffin  ,  ou  bien  elle  préfènte  le  vifage  ,  quoi¬ 
que  ,  comme  nous  l’avons  prononcé  par  la  Lille  , 

(a)  Theat.  on  Midurfery  ,  café.  3;.  pag.  TI4. 

(^)  Biblioth.  des  Sciences.,  &  Bèaakarr,  Tora.  1,  pag.  148,  149.  Re- 
cueil  Périodique  d’Obferv.  dg  Médecine  ,  de  Chirurgie ,  &c,  Toixi.  Il , 
à  Paris,  175 7* 
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cela  arrive  aflez  raremenc.  Si  la  tête  de  l’enfant  eft 
petite,  ou  le  balîin  large,  elle  pafîera  dans  toute 
îbrte  de  fituacion  ;  mais  lorfque  la  tête  eft  bien  pro¬ 
portionnée  ,  elle  ne  paffera  que  très  -  difficilement 
qua-nd  Ibn  grand  diamètre  s  oppofe  contre  le  petit 
du  baftin.  ^ 

On  peut  pourtant  fe  fervir  de  la  fpatule  de  Roon- 
huyfen  ,  quand  l’obliquité  de  la  tête  n’eft  pas  grande 
M.  Coopmans  ,  Médecin  très-célèbre  à  Franeker  ' 
m’a  communiqué  un  tel  tcas  ,  la  fpatule  alors  pori 
toit  fur  l’oi  jugalc. 

M.  Vanderhaarr  ,  célèbre  Chirurgien  à  Bois-le- 
Duc  ,  rencontra  une  tête  tranfverfalement  fttuée 
l’occiput  vers  l’ifchium  gauche  de  la  mere  ,  il  applil 
qua  la  fpatule ,  quoique  avec  difficulté  ,  &  délivra  la 
tête  ;  mais  l’os  pariétal  droit  avoir  reçu  un  grand  en¬ 
foncement  par  la  pointe  de  l’inftrument  :  l’enfant 
vécut,  &  l’enfoncement  difparut  en  cinq„  mois  de 
tems.  Ce  cas  prouve  que  M.  Van-Swieten  a  été 
dans  l’erreur ,  lorfqu  il  affirmoit  que  les  impreffions 
écoient  des  effets  du  forceps  .  &  non  pas  de  la  fpa- 
tufe  {a)\ 

M.  Stylcke-Jans  ,  Chirurgien  très-habile  à  Sneck, 
délivra  avec  la  fpatule  une  tête  enclavée  ,  dont  la 
face  fe  préfentoit  obliquement.  L’occiput  étoit  dans 
la  cavité  du  facrum.  Il  appliqua  l’inftrument  de 
ïloonhuyfen  le  long  du  col  fur  l’os  occipital  ;  il 
Téleva  avec  fa  main  droite ,  pendant  qu’il  dégageoit 
le  menton  avec  ,ia  gauche  ,  du  deffous  du  pubis  , 
&  réuffit  parfaitement  bien. 

Voilà  tout  ce  que  je  puis  avancer  avec  certitude 
fur  rurilité-de  cet  inftrument  :  il  n’eft  pourtant  pas 
univerfel ,  car  il  y  a  des  cas  où  la  fpatule  ne  peut 
rien  faire ,  &  où  le  forceps  convient  ;  il  y  a  des 
cas  où  ni  l’un  ni  l’autre  ne  peuvent  fervir  ,  &  dans 


ia)  Ibid.  pag.  417. 
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jgfquels  il  faut  ouvrir  la  tête  de  l’enfatit^lî  loti  vew 
fauver  la  mere  ,  à  moins  qu’on  ne/ veuille  d’abord 
faire  l’opération  céfarienne  ,  laquelle  ,  quoique  nul¬ 
lement  dangereufë  pour  l’enfant^  s’eft  fou  vent  trouvé 
funefte  pour  la  mere  ,  fans  qu’on  ait  pu  fauver  ren- 

fànf.,  ’  /  .  '■  '  ^  '  '  '  v'i  ' 

§.  VIL  Quand  on  fait  réflexion  k  la  figure  &  à  la 

fa^on.  d’appliquer  &  de  fe  .  fervir  de  la  fparule  de 
I^oonhuyfen ,  elle  paroît  avoir  beaucoup  de  refletn- 
blance  avec  Vuncus  de  CeHë,  Lib.  'VHoj^Chapicre 
XXVI,  §  2,  page  478  ,  avec  lequel  il  nous  ap¬ 
prend  qu’on  tire  la  pierre  hors  de  la  veÏÏie  quand 
elle  efl:  grofle.  Ce  mot  uncus  fignifie  fpatule  courbe. 

Il  eft  auffi  évident  que  Mauriceau  a  connu  la 
fpatule  fans  favoir  fon  utilité  dans  les  têtes  encla¬ 
vées  :  car  il  décrit  une  fpatule  Courbe  de  dix  pouces, 
avec  laquelle  il  tiroit  hors  de  la  naatrice  les  têtes  fé- 
paréés  du  corps. 7  * 

La  cuillier  de  Palfin  ,  décrite  par -Heifter  (h)  ,  efl: 
fans  doute  le  même  inftrument  aggrandi.  Il  eft  pro¬ 
bable  que  les  Chirurgiens ,  voyant  qu’une  feule  fpa¬ 
tule  ne  fatîsfaifoit  pas  dans  quelques  cas  ,  l’ont  dou¬ 
blée,  ce  qui  a  pu  donner  naiflance  au  forceps  de 
Mefnard  ,  de  Cliapman ,  de  Butler,  de  Smellié  , 
&  autres. 

(  a)  Accouch.  Nat.  &c  Liv.  II  »  pag.  164, 

ii)  Uy.  V,  Cap.  ijt,  Tab.  33  ,  Fig.  i<». 


La  furabondance  des  matières  nous  oblige  de 
renvoyer  k  un  autre  volume  plufieurs  Mémoires  & 
Obfervations  qui  auroient  été  placés  ici ,  fur  V Opé¬ 
ration  Céfarienne  ,  par  M.  de  Vermond  ,  &  M,  de 
Leurye  ,  fils  ;  fur  l^ufage  du  Forceps  courbe  ,  par 
M.  Buttet  ;  fur  VHydropiJie  des  Ovaires  ,  par 
Tome  V.  Bbbbb 


Accox).c:hæîîEiîs  laborieux. 

:M.  enkyftée  du  Foie,  par 

M.  Oe  -la  Borte  ;  fur  une  Nouvelle  Méthode  de 
Tailler  y  par  feu  M.  Thomas  ;  fur  les  avantages  de 
la  Taille  pratiquée  en  deux  temps  ,  par  M.  Louis  • 
fur  Vufage.  dùi  Gorgeret  tranchant  de  M.  Hawkins* 
dans  la  Lithotomie  ^  par  M.  Faguier  ;  fup. 
rnékhxidt  if dfùculkere  de  Tailler  les  Femmes  ,  par 
:M.  Louis  dêi  Expériences  fur  Vinfufflation  de 
la  Fumé&jâe  Tahac  dans  les  inteflins  ^  par  M.  Fa- 
guier  ]  &c.  1 
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SUR  les  Amputations  dans  les  Articles* 

Par  M.  B  R  A  s  D  O  R. 

Depuis  que  Pefprit  de  difcufîîon  a  pris  la  place 
àe  cet  alTerviflemenc  aveugle  aux  idées  des  Anciens 
qui  a  tant  retardé  nos  connoiflances  ,  leurs  progrès 
ont  été  proportionnés  à  Pactention  que  Pon  a  eue 
d’être  en  garde  contre  rillufion  de  l’autorité  ,  &  a 
l’exaâitude  que  Pon  a  portée  dans  la  critique  des 
opinions  reçues.  La  Chirurgie  a ,  comme  les  autres 
Sciences ,  changé  de  face  ;  cependant  nous  Pommes 
encore  éloignés  d’avoir  un  corps  de  dodrine  qui 
détermineroit ,  d’une  façon  invariable  ,  les  procédés 
particuliers  pour  les  diÎFérens  cas-  polîibles.  Cette 
vérité  doit  nous  engager  à  foumettre  les  préceptes 
de  notre -Art  au  plus  févère  examen  ,  afin  de  dif- 
cerner  ce  qui  a  été  apprécié  par  l’obfervation  & 
Pexpérience  ,  d’avec  ce  qui  nefi:  que  doâ:rine  de 
tradition.  Ces  réfiexions  m’ont  été  luggérées  par  la 
confidération  du  dogme  reçu  fur  le  lieu  des  ampu¬ 
tations  dans  les  difïerens  cas  ,  qui  ne  me  parok  pas 
avoir  été  jufqu’ici  difcuté  &  approfondi  d’une  ma¬ 
niéré  fatisfaifante. 

Cet  Efïai  eft  compofé  de  trois  Parties.  Une  Dif- 
fertation  lue  ,  il  y  a  quinze  ans  ^  dans  laquelle  j’exa- 
minois'Ce  point  de  Chirurgie  ,  forme  la  première. 
La  fécondé  contient  des  obfervarions  fur  le  même 
objet  :  dans  la  troifième  ,  je  décrirai  les^  procédés 
opératoires  ,  qui  ,  d’après  les  expériences  que  j’ai 
feites  fur  les  cadavres  ,  me  paroiflent  le  niieux  con¬ 
venir  aux  différentes  efpèces  d’articles. 

B  b  b  b  b  ij 
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Lorfque  la  léfion  qüi  force  k  facrifier  un  mem« 
bre  pour  fauver  la  vie  ,  a  fon  fiege  dans  l’extrél 
mité  fupérieure  de  cette  partie  ,  ou  même-s^étend 
jufqu’à  l’articulatioh  vqifine  ,  tantôt  on  fe  contente 
de  réparer  la  partie  malade  d’avec  la  partie  faine 
dans  leur  articulation  commune  ;  tantôt  on  ampute 
dans  la  partie  même  qui  eft  au  -  deffus.  Je  m’ex¬ 
plique  :  lorfqu’une  maladie  du  pied  qui  exige  l’am¬ 
putation  eft  voifine  de  fon  articulation  avec  la  jam¬ 
be ,  on  coupe  celle-ci.'  Si  le  mal  eft  à  la  partie  fu-. 
péricure  de  la  jambe  ,  ou  trop  voifin  de  fon  arti¬ 
culation  avec  la  cuifte  ,  pour  que  l’opération  foit 
praticable  à  la  jambe  même  ,  on  fait  ramputation 
de  la  cuifte  dans  fa  partie  inférieure.  Que  le  poignet 
foit  la  partie  qui  doit  être  retranchée  ,  on  pratique 
l’opération  dans  l’avant-bras  ;  enfin  ,  le  bras  même 
eft  amputé  dans  le  cas  où  ta  maladie  occupe  l’extré¬ 
mité  humérale  de  l’avant-bras. 

Cette  règle  n’eft  pas  fuivie  pour  les  amputations 
occafionnées  par  les  maladies  des  doigts:  lorfqu’une 
phalange  doit  être  retranchée  ,  on  ne  coupe  pas 
dans  la  continuité  de  celle  qui  eft  au-  defrus  ;  on 
fépare  fimplement  d’avec  celle-ci  la  phalange  ma¬ 
lade  dans  leur  articulation  commune.  L’impofîibilité 
de  {auver  la  vie  par  tout  autre  moyen  a  aufti  donné 
naiftTance  à  la  méthode  d’amputer  le  bras  fians  fan 
articulation  avec  l’omoplate  ,  lorfque  les  défordres 
qui  réduifent  k  une  aufti  fâcheufe  extrémité  s’éten¬ 
dent  jufqu’k  la  partie  fupérieure  de  l’homérus  ,  & 
cette  opération  a  été  faite  plufieurs  fois  avec  fuccès. 
'  Cette  diverficé  de  méthodes  dans  l’application 
d’un  même  moyen  k  un  même  genre  de  maladies , 
préfente  naturellement  une  réflexion.  L’Amputatton 
pratiquée  dans  les  articulations  des  phalanges  &  dans 
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celle  du  bras  étant  fuivies  de  fuccès  ,  ne  feroit-on 
pas  autorifé  à  étendre  cette  méthode  d’opérer  aux 
autres  articles  ?  quand  même  on  prétendroit  que 
la  grande  difproportion  qui  fe  trouve  entre  les  ar¬ 
ticulations  des  phalanges  &  les  autres  articulations 
des  extrémités  ;  par  rapport  à  leurs  dimenfions  ref- 
peâ:ives ,  empêche  qu’on  ne  puifîe  établir  cette. ana¬ 
logie  ,  ce  qui  n’eft  pas  prouvé  ;  on  fera  du  moins 
obligé  de  convenir  qu’il  eft  permis  de  tirer  du 
fuccès  de  l’amputation  du  bras  k  l’article ,  des  induc¬ 
tions  favorables  au  projet  de  rendre  cette  pratique 
plus  générale;  &.  fi  ces  indudions  font  fondées  ,  on 
li’auroic  aucune  raifon  de  faire  ,  comme  il  eft  d’u- 
fage  dans  les  circonftances  fuppofées  ,  une  amputa¬ 
tion  plus  confidérable  qu’elle  ne  le  feroic,  fi  on  l’exé- 
cutoit  immédiatement  au-deffus  de  la  maladie  qui 
l’occafionne,  • 

J’apperçois  bien  un  motif  de  cette  conduite  dans 
le  cas  où  l’on  ampute  la  jambe  a  fon  extrémité  fu- 
périeure  /quoique  la  maladie  foit  beaucoup  plus 
bas  ou  même  au  pied  ;  mais  ce  cas  eft  le  feül  où 
l’orî  puifTe  alléguer  l’incommodité  de  la  partie  que 
l’on  conferveroit  ,  ou  la  nécefîité  d’appliquer  un 
inftrument  qui  fupplée  à  l’ufage  de  la  partie  perdue. 
Ce  ne  peut  être  la  même  raifon  qui  règle  le  lieu 
de  l’amputation  des  autres  parties  ,  dont  même  il 
eft  de  précepte  de  conferver  le  plus  qu’il  eft  pofîi- 
ble..  Il  refteroit  donc  à  fuppofer,  pour  juftifier  les 
procédés  d’ufage  ,  qu’on  éprouveroic  en  opérant 
dans  les  autres  articulations  des  inconvéniens  qui, 
n’ont  point  lieu  contre  les  amputations  faites  dans 
celle  du  bras  ôc  des  phalanges  :  c’eft  ce  que  je  me 
propofe  d’examiner  dans  cet  EfTai. 

On  ne  peut  ,  pour  cette  difcufïion  ,  tirer  du  fe- 
cours  de  l’expérience  de  ceux  qui  nous  ont  précédé. 
Les  Auteurs  anciens  parlent  de  l’amputation  dans 
les  articles ,  comme  praticable.  Si  on  s’en  rapporte 
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à  la  maniéré  dont  Guy  de  Chauliac  en  traite  ’i 

Î)aroîc  qu’elle  a  été  de  précepte  autrefois.  Bartho-^ 
omæu«  Maggius  décrit  la  façon  dont  il  rexécutoit" 
Ambroife  Paré  a  fait  l’amputation  de  l’avant -bra* 
dans  fon  articulation  avec  le  bras  ;  mais  il  donne 
par  la  maniéré  dont  il  s’exprime  ,-lieu  de  croire 
qull  avoit  fait  une  chofe  qui  n’étoit  pas  d’ufage  • 
car  il  prévient  qu’ibne  faut  s^'ejbahir  de  telle  ampu 
talion  de  jointure  ,  &  la  juftifie  en  fuite  par  l’amo- 
rité  d’Hippocrate.  Fabrice  de  Hilden  dit  pofitive- 
ment  que  le  membre  fe  coupe  dans  l’article  avec 
moins  de  difficulté  &  nioins  de  danger  ^  &  qu’il  en 
"a  fait  plufieurs  fois  l’expérience.  Pigray  rapporte 
qu’il  a  vu  réuffir  plufieurs  à^mputations  dans  les  ar¬ 
ticles  ,  &c.  . 

Les  Auteurs  plus  rapprochés  de  notre  âge  prof- 
crivent  ei\  général  cette  maniéré  d’opérer  ;  mais  ils 
ne  lui  oppofent  que  des  allégations  vagues  fondées 
fur  le  danger  qui  accompagne  les  plaies  des  articu¬ 
lations  ,  fur  la  crainte  que  ,  les  chairs  étant  en  pe¬ 
tite  quantité ,  les  os  ne  puiffent  fe  recouvrir ,  ni  la 
confolidation  fe  faire  ;  ce  qui  doit  occafionner  la 
carie  ,  &  plufieurs  autres  accidens. 

Dionis  ,  en  rapportant  les  raifons  qu’on  allègue 
contre  le  projet  de  couper  la  jambe  dans  l’article  du 
genou ,  ajoute  deux  autres  motifs  d’exclufion  ;  l’un, 
que  fi  la  partie  eft  tuméfiée  ,  on  aura  de  la  peine  à 
trouver  l’articulation  ;  l’autre  ,  qu’on  ne  peut ,  après 
la  guérifon  ,  appliquer  une  jambe  de  bois  qu’avec 
beaucoup  de  peine. 

Telle  eft  encore  aujourd’hui  la  maniéré  générale 
de  penfer  fur  cet  objet  ;  cependant  parmi  les  mo¬ 
dernes  on  peut  citer  Heifter,  qui,  après  avoir  dit, 
en  parlant  de  l’amputation  de  la  main  &  de  l’a¬ 
vant-bras  ,  qu’on  fonde  le  précepte  de  ne  point 
couper  ces  membres  dans  leurs  articles  ,  fur  les  ac¬ 
cidens  qui  doivent  réfulter  ,du  défaut  de  parties 
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-charnues  ,  ajoute  qu^il  eft  perfuadé  que  fi  l’on  con- 
fervoic  fufRfammenc  de  peau  ,  la  plaie  fe  pourroic 
confolider  comme  celle  de  l’amputation  des  doigts. 

Quoiqu’il  en  puilTe  être  ,  cette  méthode  d’opérer 
fl’elt  point  en  ul'age  ;  comme  il  paroît  qu’elle  a  été 
pratiquée  autrefois  ,  on  pourroit  inférer  que  des  in- 
convéniens  auxquels  elle  a  donné  lieu  l’ont  fait 
abandonner  :  mais  ,  comme  on  ne  trouve  point  la 
raifon  de  ce  changement  motivée  de  l’obfervation  , 
&  que  les  Auteurs  qui  condamnent  l’amputation 
dans  l’article  ne  s’appuyent  que  de  l’autorité  de  ceux 
qui  ont  écrit  avant  eux  ,  on  eft  fondé  à  regarder 
ce  que  l’expérience  peut  avoir  appris  fur  le  fuccès 
de  cette  opération  ,  comme  nul  pour  nous. 

Lorfque  j’ai  relu  ce  Mémoire  à  nos  Séances  par¬ 
ticulières  ,  M.  Lefne  ,  Editeur  de  l’Ouvrage  de  M. 
Petit  ,  m’allégua  que  ce  célèbre  Chirurgien  avoir 
vu  pratiquer  l’amputation  dans  le  genou  ,  &  fit  à 
l’Afîembiée  fuivante  leélure  de  ce  qu’en  avoit  écrit 
cet  Auteur.^ 

Ce  que  j’ai  dit  de  l’amputation  de  la  jambe 
J'enferme  des  préceptes'^dont  on  peut  faire  ufage 
dans  l’amputation  des  autres  membres  ;  mais  ,  com¬ 
me  les  jeunes  Chirurgiens  pourroient  ne  pas  don¬ 
ner  a  ces  préceptes  toutes  les  extenlions  dont  ils 
.  font  fufceptibles  ,  je  donnerai  quelques  remarques 
que  la  Pratique  m’a  donné  occafion  de  faire  ,  fur- 
tout  fur  les  amputations  dans  les  articulations  a. 

5>  II  eft  rare  qu’on  coupe  la  jambe  dans  fon  arti¬ 
culation  avec  le  fémur  :  cette  opération  peut  cepen¬ 
dant  avoir  lieu  dans  certains  cas  ;  ie  l’ai  vu  prati¬ 
quer  ,  parce  qu’on  n’avoit  pas  les  inftrumens  con- 
vénales  pour  faire  l’amputation  autrement  :  la  né- 
ceflitéïn’a  point  de  loi  a. 

»  Eotfqu’un  boulet  de  canon  ,  un  éclat  de  bombe^ 
une  pierre  ou  autre  corps  lancé  avec  impétuofité, 
aura  blelTé  &  emporté  la  jambe  trop  près  du  genou 


Extrait  (îes 
Ouvrages  de 
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il  eft  impoffible  de  faire  l’opération  dans  le  Heu 
qu’on  appelle  A^élcction  ;  alors  il  faut  couper  la 
cuiflé  plus  ou  moins  proche  du  genou  ;  mais  .^quoi¬ 
qu’on  foit  '  muni  des  inftrumens  convenables  on 
eft  obligé  de  couper  dans  l’articulation  lorfque  te 
malade  ou  fa  famille  ne  veulent  point  qu’on  am¬ 
pute  la  cuifîe  ;  de  pareilles  confidérations  obligent 
quelquefois  d’enfreindre  ainfi  les  règles  de  l’Art  ce 
w  Si  la  gangrène  eft  la  caufe  qui  détermine  k  em¬ 
porter  un  membre,  &  qu’elle  loit  étendue  6c  bor¬ 
née  au- delà  du  lieu  où  on  coupe  ordinairement  la 
jambe  ,  on  doit  faire  l’amputation  dans  l’article  * 
fur -tout  lorfque  les  chairs  vives  fe  féparent  de  ce 
qui  eft  mort  dans  l’endroit  où  on  doit  faire  l’ir.ci- 
fion  des  tégumens  j  cet  endroit  eft  marqué  par  un 
cercle  rouge  à  la  peau  ,  la  fuppuration  y  eft  déjà 
établie  ,  ce  qui  eft  un  avantage  dont  il  faut  pro¬ 
fiter  ;  car  ,  fi  on  coupoit  au-deftùs  ,  la  Nature 
feroit  obligée  de  faire  de  nouveaux  efforts  pour^  dé¬ 
terminer  une  nouvelle  'fuppuration  ,  qui  ne  s’éta- 
bliroit  peut-être  pas  aufti  heureuiement  que  ia  pre¬ 
mière  a. 

II  y.  a  des  enfans  ,  même  des  adultes  ,  qui 
font  fi  exténués  par  leur  maladie  ,  qu’on  peut  fans 
rien  craindre  leur  couper  la  jambe  dans  l’articula- 
îion  ;  c’eft  ce  que  j’ai  vu  fur  ùn  jeune  homme  qui 
avoit  les  deux  os  de  la  jambe  exoftofés  &  caries 
dans,  toute  leur  étendue  ;  comme  cette  maladie  du- 
roic  depuis  trois  ou  quatre  ans  ,  &  qu’on  avoit 
fait  ,  en  différons  tems  ,  un  grand  nombre  d’opér 
rations  aux  fiftules  qui  s’étoient  formées  de  tpüt 
côté  ;  qu’enfin  ,  une  fièvre  lente  l’avoit  niine  au 
point  qu’il  p’avoit  que  la  peau  &  les  os  ,  on  lui 
coupa  la  jambe  dans  l’articulation  ,  avec  beaucoup  de 
facilité.  Le  malade  ,  qui  n’avoit  pas  dormi  deguis  plus 
de  deux  mois  ,  eut  une  nuit  très-bonne,  &  continua 
d’être  tranquille  jufqu’k  la  fin  de  fa  guérifon  ,  qui 
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auroit  été  prompte,  fî  on  avoit  emporté  la  rotule: 
on  crut  bien  faire  en  la  laiffant ,  parce  qu’elle  étoit 
faine  j  elle  incommoda  beaucoup  dans  les  panfe- 
niens  ;  de  forte  qu’on  délibéra.,  plus  d’une  fois  ,  ft 
on  remporceroic ,  cé  qu’on,  ne.  fit  pas  ;  cette  faute, 
fi  c’en  efi:  une,  me  fit  penfcr  que  dans  cette  opéra¬ 
tion  il  faut  emporter  la  rotule  ,  qui  étant  conti¬ 
nuellement  tirée  en  haut  ,  par  les  mufcles  exten- 
feurs  de  la  jambe  ,  &  n’étant  plus  retenue  en  bas 
par  fon  ligament  ,  eft  toujours  tremblante  toutes 
les  fois  qu’elle  cefle  d’être  foutenue  par  l’appareil  a. 

5j  II  eft  encore  néçefîaire  d’emporter  les  deux  carr 
tilages  fémi- lunaires  ,  en  coupant  le  ligament  cap- 
fulaire  qui  les  retient  j  car  comme  ils  ne  font  at¬ 
tachés  que  par  ce  ligament,  ils  feroient  flottans  fur 
les  Gond  y  les  ,  ils  nuiroient  aux  panfemens  ,  ils  re- 
tiendroient  le  pus  ,  &  rendroient  même  la  fuppu- 
ration  &  plus  longue  &  plus  abondante  a. 

yy  Nous  avons  dit  en  général  qu’on  doit  confer- 
ver  des  chairs  le  plus  qu’on  peut  dans  les  amputa¬ 
tions  ;  nous  avons  enfeigné  les  moyens  d’en  con- 
ferver  beaucoup  par  les  différentes  maniérés  de  les 
couper ,  que  nous  avons  indiquées  ci-deffus  ;  il  n’eft 
pas  moins  néceftaire  de  les  cbnferver  dans  l’ampu¬ 
tation  donc  il  s’agit  ,  parce  que  la  furface  de  l’os 
qu’il  faut  couvrir  eft  très-confidérable  ce. 

v  Oa  coupera  avec  un  biftouri  courbe  les  tégu- 
inens  circulairemenc  vis  -  à- vis  la  partie  inférieure 
de  la  rotule  ;  on  retirera  la  peau  vers  le  haut  juf- 
qu!à  fa  partie  fupérieure  ,  &  alors  on  coupera  les 
mufcles  extenfeurs  jufques  dans  la  capfuîe  liga- 
menteufe  ;  on  pliera  le  genou  ;  on  coupera  les 
mufcles  &  les  ligamens  des  parties  latérales  ,  d?: 
lorfque  le  ligament  croifé  &  les  deux  latéraux  fer 
ronç  coupés  ,  la  jarnbe  tenant  encore  au  cordon 
des  vaiffeaux  &  aux  mufcles  gémeaux  ,  on  tourner^ 
le  tranchant  du  biftouri  vers  le  bas  entre  les  rnuf^ 
Tome  C  c  ç  ç  ç 
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eles  gémeaux  &  le  folaire  ,  on  coupera  les  gémeaux 
en  lambeau  ;  obfervant  de  ne  point  couper  les 
vaifl’eaux  ,  trop  courts  ;  &c  on  fera  enforte  que  le 
lambeau  foie  alTez  grand  pour  recouvrir  entièrement 
les  condyles  :  en  opérant  de  cette,  manière  ,  il  y 
aura  peu  de  chairs  expofées  à  l'air  ,  &  par  con- 
féquent  peu  de  fuppuration  &  une  réunion  plus 
prompte  :  ajoutez  encore  qu’il  ne  fera  pas  nécef- 
faire  de  lier  les  vailfeaüx  ;  parce  qu’en  renverfant 
te  lambèaû  pour  couvrir  exadement  les  condyles^ 
le  cordôcii  dès  gros  vaitîéaux  ,  qui  eft  renfermé  dans 
ce  lambeau  fe  trouvera  replié  fur  lui- même  dans 
l’efpaCe  qui  fe  trouve  entre  les  deux  condyles  ,  & 
il  fera  afliijetti  &  comprimé  par  les  compreffes 
te  bandage  qui  contiendra  tout  l’appareil  :  la  com- 
preffion.  doit  être  exaâe,  fans  être  foible^  parce  que 
l’hémorrhagie  ne  feroit  point  arrêtée  ;  ni  trop  for¬ 
te  ,  parce  qu’elle  cauferoit  la  gangrène  :  C’efi  pour 
cela  que  j’ai  confeillé  ailleurs  de  garnir  de  bonnes 
compreffes  les  endroits  où  paffent  les  vaiffeaux 
yy  Le  lambeau  ainfi  renverfé  &  affujetti  par  le  ban¬ 
dage  emi^ehera  la  trop  grande  rétraâios  des  muf- 
clés  qu’oh  a  coupés  y  ce  qui  eft  un  très-grand  avan¬ 
tage  ,  comme  én  le  verra  dans  les  remarques  que 
îibus  ferons  ei-après  fur  les  amputations  du  poignet^ 
de  l’avant-bras  &  autres  «. 

Ce  qu’on  vient  de  lire  u’infirme  point  ce  que  j’aî 
dit  de  k  dôârine  reçue  fur  les  amputations  dans 
les  articles  :  j’ai .  lu  ma  Differtation  en  1*7-58  j  1^ 
notice  tirée  de  l’Ouvrage  de  M.  Petit  mk  été  cof^ 
muniquée  en  1773  ,  Ôc  avant  que  eet  Ouvrage  iut 
imprimé.  Cet  homme  ,  auquel  k  Chirurgie  a  de  a 
grandes  obligations  y  eft  le  feuf  Auteur  moderne  , 
fi  l’on  en  excepte  Heifter,  qui  ne  prononce  pas  de 
profeription  abfolue  contre  l’opération  qui  fait  le 

fujet  de  mon  Mémoire.  * 

Pouf  réfoudre  la  queftion  propofée  ,  f établirai 


dans  les  Articles. 

<Jes  principes  généraux  dérivés  du  fuccès  des  am- 
putacions ,  d’après  lesquels  je  ferai  le  parallèle  de 
celle  d’une  grande  partie  d’extrémités  ,  pratiquée 
dans  le  cas  fuppofé  ,  fuivant  la  méthode  orAinaire., 
Sc  de  la  réparation  que  l’on  feroit  de  cette  partie 
dans  l’articulation  même. 

L’amputation  de  la  cuifle  ,  dans  fà  jondion  avec 
l’os  des  îles  ,  ayant  fait  la  matière  d’uiie  queftioa 
propofée  par  rAcadémie  ,  il  f  a  quelques  années  ; 
j’examinerai  ü  ,  lorfqu’une  maladie  de  la  jambe  qui 
réduit  au  fâcheux  parti  de  la  {acrilier  ,  en  occupe 
la  partie  fupérieure  ou  même  s’étend  jufqu’à  fo-a 
articulation  avec  la  cuilTe^  de  maniéré  que  l’opéra¬ 
tion  n’eft  pas  praticable  dans  la  continuité  de  Ma 
jambe  ,  il  y  auroit  plus  de  défavantage  à  couper 
dans  l’article  du  genou  ,  qu’à  faire  fuivant  la  mé¬ 
thode  ufitée  ramputation  de  la  cuiffe.  Les  incon- 
véniens  attachés  à  la  fedion  dans  l’article  devant 
etre  dans  ce  cas  grands  &  fenfibles  ,  la  dodrine 
qui  pourra  réfulter  de  cette  difcuffion  fera  plus  fi¬ 
dèle. 

Le  dangev  de  V Amputation  efl  m  raifon  de  la  quan¬ 
tité  retranckée  ,  de  la  furface  de  la  plaie  ,  de  la 
.  nature  des  parties  coupées  ,  &  des  accidens  qui 
peuvent  fuivre  V opération. 

î.  Plus  la  quantité  retranchée  ejî  confidérahle  , 
plus  ,  toutes  ckofes  égales  ,  on  a  à  craindre  d 
vice  versa. 


Les  amputations  font  fuivies  de  défordres  dans 
î’économie  animale  ,  qui  doivent  être  attribués  en 
partie  à  la  pléthore  qui  fuit  du  retranchement  d’un 
membre  arapiite.  Plus  ce  membre  efi:  confidérable:, 
plus  la  pléthore  eft  grande^  &  par  la  même  raifôn 
les  accidens  qui  réfultoît  de  cétté  caufe  ont  plnas 

Ccccc  ij 
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d’intènfité  ,  ou  ,  ce  qui  eft  la  même  choie  ,  plug 
quantité  retranchée  eft  grande  ,  plus  on  a  à  craindre. 

Cette  propofition  n’a  pas  iDefoin  d’être  prouvée 
par  le  raifonnement.  C’ett  une  vérité  reconnue  de 
tous  les  Auteurs  ,  de  tous  les  Praticiens  ,  que  le 
fuccès  des  amputations  fuit  conftamment  cette  pro- 
greffion  ;  qüe  celles  de  la  cuiffe  réuffiffenc  plus 
rarement  que  celles  de  la  jambe  ,  celles-ci  que  cel¬ 
les  du  bras  >  ôte.  -Ainfi  l’amputation  de  la  cuilTe 
eft  la  plus  dangereufe  de  toutes  :  remarque  fur  la¬ 
quelle  il  eft:  utile  d’infifter  ;  parce  que  cette  opéra¬ 
tion  pouvant  être  fuppléée  par  celle  que  l’on  feroit 
ati  genou  dans  toiis  les  cas  où  la  maladie  qui  dé¬ 
termine  à  couper  la  cuiffe  eft  a  la  jambe  ;  il  n’eft 
point  indifférent  de  faire  dés  recherches  fur  le 
fuccès  que  poiirroit  avoir  cette  derniere  ,  &  Ton 
ne  peut  la  rejecter  fans  qu’il  foit  sûr  qu’elle  eft  au 
moins  auffi  dangereufe  que  la  feftion  de  la  cuiffe 
même.  On  eft  donc  autorifé  par  ce  que  l’expérience 
a  appris  fur  le  fuccès  des  amputations  ^  a  croire  que 
le  danger  eft  moindre  à  proportion  que  le  lieu  de 
l’opération  eft  éloigné  du  tronc  ;  ù.  il  cela  eft  vrai^ 
il  n’eft  point  indifférenE  de  couper  quelques  travers 
de  doigt  plus  haut  ôu  plus  bas.  Il  a’eft  pas  permis 
de  négliger  la  moindre  fouftraffion  du  danger  que 
peut  courir  la  vie  des  hommes. 

§.  II.  Plus  la  plaie  de  r  Amputation  a  de  furface  ^ 

plus  y  toutes  chofes  égales,  d^ ailleurs  le  danger 

le  malade  court  ejl  grand, 

II  eft  certain  qu’béa  ne  fuppofant  de  Fôbftacle  à 
îa  guérifon  que  déjà  part  de  l’opération ,  une  am¬ 
putation  n’eft  fuivie  de  fuccès  qu’autant  que  le  ma¬ 
lade  a  pu  réfifter  aux  accidents  qui  en  refültent. 
On  peut  les  réduire  à  trois  principaux,  la  douleur, 
rinflammâtion',  là  fuppuration  exceftive  ou  de  mau- 
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vais  caraâère  ;  les  autres  accidens  qui  peuvent  être 
regardés  comme  fuite  de  l’opération  ,  dérivent  de 
ceux-ci  :  or  il  eft  clair  que  la  quantité  des  parties 
fujettes  à  la’  douleur  ,  a  l’inflammation-  ,  à  la  fup- 
puration  qui  fe  trouvent  dans  la  coupe  faite  par 
l’opération  eft  ,  en  ruppofanc  la  ftrufture  égale, 
d’autant  plus  grande  que  la  plaie  a  plus  de  fur- 
face  ,  ou.  ce  qui  revient  au  même  ,  plus  la  plaie  de 
r amputation  a  de  Jurface  ,  plus,  toutes  /chofes  éga¬ 
les  ,  le  danger  que  court  le  malade  eji  grand. 

De  ce  principe  ,  ainfi  que  du  précédent  ,  il  fuit 
que  iorfque  l’on  a  l’alternative  ,  l’amputation  de- 
vroit  fe  faire  de  préférence  dans  l’article  ,  parce 
que  la  quantité  retranchée  &  la  furface  de  la  plaie 
feroient  moindres  ;  mais  il  peut  ÿ  avoir  d’autres 
fources  de  danger  dans  la  ftrufture  des  parties  qui 
feroient  coupées  alors  ,  c’eft  ce'  que  nous  allons 
:éxaminer*  — 

§.  1 1 1.  Le  danger  e fl  en  raifon  de  la  firuBure.  des i 
parties  coupées. 

Par  rapport  à  la  ftrufture  des  parties  coupées^ ^ 
l’opération:  eft  plus  dangereufe  s’il  réfulte  de  cette 
ftrufture  plus  de  douleur  ,  d'inflammation  ,  une 
fuppüration  plus  confidéraftle  ou  de  plus  mauvais 
caradère.  J’examinerai  d’abord  quelle  différence  la 
douleur  pourroit  apporter  entre  les  deux;  opéra¬ 
tions. ^ 

îl  feroit  facile  de  calculer  cette  différence  fi  les 
parties  molles  du  corps  humain  ,  qui  feules  font 
celles  dont  la  fedion  occafionne  la  douleur  avoienc 
un  degré  égal  de  fenfibilité  ,  il  fuftirok  de  com¬ 
parer  la  .  quantité  des  .parties  molles,  qui  feroient 
coupées  par  l’opération  dans  Jfarticle  ,  à  celle  des 
parties  de  la  même  efpèce  que  l’on  coupe  en  fai- 
fant  l’amputation  de  la  cuiflé  quelques  travers  dê 
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doigt  au-deflus  du  genou.  Par  le  parallèle  des  deux 
coupes  ,  il  Te  trouveroic  que  la  douleur  de  la  der- 
uiere  feroit  au  moins  triple  de  celle  de  la  première' 
mais  il  pourroit  fe  faire  que  quoique  il  y  aie  à  la 
cuiffe  une  plus  grande  quantité  de  parties  fenfibles 
néanmoins  la  fedibn  de  celles  qui  font  comprilès  à 
l’article  occafionnât  plus  de  douleur  >  parce  que  le 
degré  de  leur  fenlibilité  feroit  plus  grand.  Comme 
il  ett  impoffible  de  ftatuer  pofitivement  fur  cet  ob¬ 
jet  ,  je  vais  tâcher  d’établir  des  approximations. 

En  faifant  l’amputation  de  la  cuiffe  ,  on  coupe 
beaucoup  de  peau  ,  une  grande  quantité  de  muf- 
cles  ,  toutes  parties  très-fenlibles.  [Je  ne  parle  pas 
du  ciffu  cellulaire  ,  qui  ^  fi  on  croit  devoir  le  com¬ 
pter  dans  l’eftimation  de  la  doülèur  ,  eft  en  beau¬ 
coup  plus  grande  quantité  à  la  cuiffe  ;  je  ne  parle 
pas  non: plus  des  nerfs  ,  dont  la  quantiré  coupée  dans 
les  deux  cas  feroit  au  moins  égale.  ]  On  couperoit 
à  l’article  k- peu -près  la  même  quantité  de  peau  , 
4e  mufcle  poplité,  le  commencement  dés.  gémeaux, 
ries  tendons,  des  iigamens  ,  la  capfule  articulaire. 
Ainfi  ,  fi  on  s’en  rapporte  aux  expériences  de  M.  de 
Haller  ,  on  n’auroit  de  douleur  à  craindre  que  de 
la  fedion  de  la  peau,  du  mufcle  poplité  &  des  au¬ 
tres  portions  mufeukufes  que  j’ai  nornmées  )  les  au¬ 
tres  parties  étant ,  fuivant  ces  expériences  ,  dénuées 
de  fenfibiiité.  Donc  en  ce  cas  &  en  fuppofant  que 
la  peau  du  genou  n’âit  pas:  une  organifation.  parti¬ 
culière  qui  la  rende  plus  feiifible  que  celle  de  la 
cuiffe  ,  la  douleur  de  l’amputation  dans  l’article  fe¬ 
roit  k  la  douleur  de  l’amputation  de  la  éuiffe,  com¬ 
me  la  quantité  de  la  peau,  du  mufcle  poplité  ,  du 
commencement  dès  gémeaux  qu’on  cou perot  k  1  ar¬ 
ticle  ,  eft  k  la  quantité  de  la  peau  Sc  des  nombreux 
&  grbs  mufcles  dont  on  fait  la  fe  dion  en  amputant 
3a  cuiiîe  (a). 

(a  )  Si  I  on  forme  nn.  lambeau ,  ce  calcul  ne'  fêta  pas  le  fflfiîffe  » 
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Hais  quand  on  n’adopteroic  pas  le  refultat  des 
expériences  de  M.  de  Haller  dans  toute  fon  etendue  , 
on  feroit  au  moins  obligé  de  conclure  ,  d’après  ces 
expériences  &  toutes  celles  qui  ont  été  faites  fur 
cet  objet ,  que  les  parties  dont  il  efl  queftion ,  aux¬ 
quelles  il  peut  n^avoir  pas  raifon  de  refufer  rigou- 
reufement  de  la  fenlibilicé ,  n’en  ont  pas,  ainfi  qu’on 
l’avoit  cru  jufqu’ alors  ,  une  fupérieure  à  celle  des 
autres  parties  ;  &  en  fuppofant  qu’elle  foit  égale  , 
ia  différence  feroit  bien  vifiblement  en  faveur  de 
l’amputation  dans  l’article. 

Je  remarquerai  que  ,  quoique  la  piqûure  des  ten¬ 
dons  ait  été  regardée  comme  redoutable,  cependant 
les  Auteurs  dogmatiques  en  ont  confeillé  la  future 
qui  a  été  pratiquée  plufieùrs  fois  ,  fans  que  néan¬ 
moins  le  récit  de  ces  faits  donne  à  entendra  que  le 
malade  a  fenti  une  douleur  extraordinaire  ,  ni  qu’il 
fe  foit  enfuivi  des  accidens  graves.  On  lit  dans  M. 
de  la  Motte  une  remarque' digne  d’attention  ,  c’eft 
qu’il  à  trouvé  l’aponévrofe  des  mufcles  extenfeurs 
de  la  \^mhQ  un  fentimmt  fl  peu  délicat  ^  qu^on 
pourroiî  en  faire  une  différence  d^avec  les  autres  par¬ 
ties  nerveufes  (^)  H  Je  rapporte  fes  paroles. 

Outre  les  douleurs  înféparables  d’une  opération 
auffi  grave  que  l’eft  Tamputation  de  la  cuiffe  ,  le 
panfement  qui  fe  fait  fur  des  parties  très -fenfibles 
en  occafionne  de  fécond  aires  qui  durent  pendant 
un  temps  plus  ou  naoins  long.  On  pourra  juger  de 
la  quantité  de  ces  douleurs  en  faifant  attention  à  la 
grande  furface  des  chairs.  Si  l’opération  étoit  faite  a 
l’article  J  la  furface  de  la  coupe  feroit  prefque  toute 
offeufe  ;  la  plaie  des  parties  molles  formeroit  une 
efpèce  d’anneau  qui  occuperoic  le  bord.  D’ailleurs 

coupe  étant  de  biais  ;  la  furface  de  la  plaie  fera  néceflairement  plus 
grande  :  malgré  cela  ,  il  n’eft  pas  douteux  que  la  fomme  des  parties 
fenfibles  coupées  ne  fût  moindre  pour  l’amputation  dans  rarticle.  . 

(û)  Traité  de  Chirurgie,  Tom.  lY  ,  pag.  loi  édition  de  lyjz. 
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avec  les  attentions  convenables  on  confervera  aiTez 
de  peau  pour  recouvrir  en  partie  cette  plaie ,  &  la 
garantir  d’autant  du  çontaâ:  des  inftrumens  du  pan- 
fement.  •  ^ 

Je  pourrois  compter  la  diminution  de  douleuj. 
qui  reviendroit  de  ce  qu’on  éviteroit  la  fedion 
ou  plutôt  le  déchirement  de  la  moelle  ;  mais 
quoique  l’on  cite  des  expériences  dé  M.  Duvernev 
dans  lefquelles  elle  a  paru  fenfible  ;  M.  de  Haller  * 
de  rautorité  duquel  je  me  fuis  appuyé  ,  la  ré¬ 
voque  en  doute  ,  fondé  à  la  vérité  feulement  fur 
l’analogie.  '  ' 

Il  eft  donc  au  moins  probable  qu’en  coupant  dans 
l’article  ,  on  diminueroit  de  beaucoup  la  douleur, 
qui  a  tant  d’influence  contre  le  fuccès  des  opéra¬ 
tions.  îi’avantage  par  rapport  à  la  ,  difîerence  de 
l’inflammation  ,  feroit  également  en  faveur  de  l’am¬ 
putation  dans  l’article. 

Il  furvient  à  toute  plaie  d’amputation  un  gonfle¬ 
ment  fuivi  d’inflammation  ,  laquelle  efl:  en  propor¬ 
tion  d’étendue  &  d’intenfité  avec  l’engorgement.  Si 
cette  proportion  n’avoit  lieu  que  par  rapport  à  l’é¬ 
tendue  ,  l’amputation  dans  l’article  l’emporteroit  à 
cet  égard  fur  celle  de  la  cuifîe  ;  la  quantité  des 
parties  fufceptibles  d’engorgement  ,  c’eft-k-dire  des 
parties  molles  qui  feroient  coupées  par  la  première 
de  ces  opérations  ,  étant  fi  Inférieure  k  celle  des 
parties  molles  dont  on  fait  la  fe<fl:ion  en  amputant 
la.cuifle.  Ainfl  il  ne  me  refte  qu’k  examiner  li  par 
rapport  a  la  ftrudure  de  ces  parties  ,  l’inflamma¬ 
tion  qui  fuivroit  l’amputation  dans  le  genou  auroit 
plus  d’intenfité  que  celle  a  laquelle  l’amputation  de 
la  cuiffe  donne  lieu.  ' 

Ces  parties  font  prefque  toutes  tendineufes  &  apo- 
névrotiques  ;  mais  n’efl:-  ce  pas  l’inflammation  e 
ce  genre  de  parties  dont  les  effets  font  les  plu§  vio- 
leos  &  les  fuites  plus  funeftes  ? 


On 
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On  ne  doit  pas  juger  de  l’inflammation  qui  lui- 
vroic  l’amputation  à  l’article  par  celle  qui  compli¬ 
que  les  plaies  cies  parties  aponévrotiques  en  général, 
ëc  en  particulier  celles  des  articulations  ;  l’engorge- 
xnent  qui  accompagne  l’inflammation  fuppolè  né- 
ceflàirement  une  augmentation  de  volume  ,  à  la¬ 
quelle  la  tiflure  ferrée  de  cette  efpèce  de  parties  les 
pit  réfifter  ,  d’où  réfultent  des  étranglemens  fuivis 
de  fièvre  violente  ,  de  fuppurations  profondes  & 
étendues  ,  de  même  de  gangrène.  Ces  accidens  qui 
dépendent  de  la  réfiftance  des  parties  ,  cèdent  à  des 
inciflons.  Leur  continuité  ayant  été  détruite  par 
l’opération  même  ,  fi  l’amputation  écoit  pratiquée 
dans  le  genou  ,  elles  feroient  avant  que  l’inflamma¬ 
tion  pût  s’en  emparer  dans  l’état  où  on  les  met  en 
les  débridant  pour  difliper  l’excès  de  ce  fymptôme  ^ 
dont  leur  trop  de  réfiftance  ,  lorfqu’elles  font  en-^ 
fie  tes  ,  eft  la  caufe  :  ainfi  cet  excès  n’auroit  point 
lieu. 

Une  fécondé  caufe  qui  contribue  à  augmenter 
l’inflammation  des  plaies  pénétrantes  dans  les  cavii^ 
tés  articulaires  ,  eft  la  dépravation  de  l’humeur  qui 
s’y  fépare  &  acquiert  par  fon  féjour  une  putridité 
rance  :  cette  caufe  n’auroit  point  lieu  contre  la  plaie: 
de' l’amputation  à  l’article.  ■  ' 

Enfin  ,  l’inflammation  qui  fuit  une  amputation 
réfulte  non-feulement  de  la.  feftion  des  parties  qui 
peuvent  s’enflammer  ,  mais  encore  de  leur  com- 
preffion  par  la  charpie  fèche  qu’on  applique  forte¬ 
ment  defîus  dans  le  moment  où  leur  fenfibilité  vient 
d’être  excitée.  Cette  derniere  caufe  feroit  fans  con¬ 
tredit  moins  confidérable  dans  l’amputation  du 
genou. 

On  peut  donc  croire  que  rinflammation  de.  cette 
opération  ne  feroit  pas  à  un  aufli  grand  degré  ;  car 
outre  que  la  moindre  quantité  de  tiflu  cellulaire  y 
contribueroit  ,  les  parties  qui  feroient  coupées  en 
Tome  V,  Ddddd 
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font  par  elles-mêmes  peu  fufceptibles  :  ce  n’eft  qh’' 
raifon  de  rétranglement  qu’elle  devient  exceflive  ^ 
mais  ,  comme  je  l’ai  dit  ,  les  conditions  dont  il  dé¬ 
pend  manqueraient..  Je  vais  maintenant  comparer 
les  deux  opérationsr  par  rapport  à  la  foppuration 
L’engorgement  qui  fe  fait  dans  le  moignon  après 
l’amputation  augmente  &  fe  foutient  jufqu’à  ce  que 
la  fuppuration.  s’établilïe.  Alors  il  fe  dillipe  peu\- 
peu  ;  6c  enfin  la  partie  revient  à  fon  volume  na- 
curel ,  qui  diminue  même  enfuice  :  mais  çette  fon- 
pura.tion  fklntake  6c  Uiécefiaire  devient  funefie  fi 
Ik  quantité  eft  au-delà  de  celle  qui  fufiirpic  au  dé¬ 
gorgement  ;  c’eft  ce  qui  s’obferve  fur  -  tout  après 
les  amputations  de  la  cuifie  ;  l’écoulement  conlidé- 
rable  qui  fort  d’une  aulîi  grande  plaie  fait  tomber 
le  plus  fouvent  les  malades  dans  le  marafme  >  on 
périr  des  fuites  de  la -réforbdon. 

:  L’amputation  à  l’article  feroitreUe  moins  courir 
ces  rifques  ?  On  eft  porté  à  pencher  pour  iaffirmar 
tive  lorfqu’on  compare  les  quantités  de  tifîu  cellu¬ 
laire  qui  fe  trouvent  à  l’une  6c  à  l’autre  partie.  , 

A  .  la  cuifié  il  enveloppe  ,  liei;>  fépare  de  nom¬ 
breux  6c  groS' mufcles  ,  les  divifions  de  ce-s  mul- 
des:,;  dont  il  remplit  les  intervalles  ;  de  plus,  il  y  eft 
d’une  ftrudure  lâche.  A  rarticuladon  on  en  trouve 
beaucoup  dans  le  creux  du  jarret  ;  mais  dans  le 
refte  il  yr  enf  a.  peu  ,  6c  il  y  eft  d’une  difure  pluS: 
ferrée  qu’à  la  cuiffew  Illfourniroit  par  eonféquent 
moins  de  fiippuradon  ^  à  quoi  contribueroit  auffi 
le  moindre:  degré  d’ihflammadon  qui  auroit  lieu.  :  . 

Mais  en  voulant  éviter  une  fuppuration  trop  abonr 
dante  ,  ne  tomberoit-on  pas  dans  un  excès  contraire  ?: 
Ne  feroit-il  pas  à  craindre  qu’elle  fût  infuffifame 
pour  dégorger  la  partie  i,  <&  quül  ne  fé  drdes  m- 
fées  au-defîûs.  du  moignon.  Je  ne^^f^ais  fi  cett^  crainto 
efi  fondée  ;  mais  ,  en  tous  cas  :  ^  cet:  inconvénient 
pardculier  ne  pourrok  balancer  les  avantages  quî 
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Croient  d’ailleojrs  en  faveur  de  l’amputation  dti  ge¬ 
nou.  Ce  qu’il  y  a  de  probable  ,  c’eft  que  le  débri- 
demenc  le  préviendrok  au  moins  en  partie  ,  li  ce 
c’étoic  en  total. 

On  pourra  rn’objeâier  que  la  fuppuration  des 
parties  aponévrotiques  eH  de  mauvais  earadère. 
Cette  obfervatioîi  eft  vraie  lorfqu’il  y  a  du  croupif- 
fement  ,  ce, qui  n’auroic  pas  lieu.  Une  amputation 
faite  dans  rarticulation  du  poignet  ,  par  feu  M;. 
Pâignon  ,  fut  fuivie  d’une  fuppuration  médiocre  & 
de  bonne  qualité.  Fabrice  de  Hilden  rapporte  qu’il 
a  vu  faire  une  amputation  dans  le  même  article  , 
dont  la  cure  fut  courte  &  exempte  de  tout  fymp- 
tôme  fâcheux.  Cependant  prefque  toutes  les  parties 
que  l’on  coupe,  en  faifant  cette  efpèce  d’opération , 
font  aponévrotiques  ^  &c. 

Il  y  a  donc  lieu  de  penfer  que  l’on  n’auroit  point 
à  craindre  de  l’amputation  du  genou  ,  ces  fuppu- 
rations  excefîives  dont  les  malades  auxquels  on  a 
coupé  la  cuifle ,  font  fouvent  les  vidimes. 

§.  IV.  Le  danger  de  P  Amputation  efl  en  raifon  des 
accidens  qui  Juivent  P  opération. 

Ces  accidens  font  la  fuite  ou  de  la  léfion  des 
parties  ,  ou  de  la  caufe  même  qui  a  exigé  l’ampu- 
tation  ,  ou  enfin  des  moyens  qu’on  emploie  pour 
arrêter  le  fang. 

Nous  nous  Ibmmes  occupés  des  accidens  qui  ré- 
fultent  de  la  léfion  des  parties  molles.  Les  objec- 
dons  contre  l’amputation  dans  l’article  ,  tirées  des 
accidens  qui  peuvent  avoir  lieu  par  le  vice  des  par¬ 
ties  dures  ,  font  celles- ci.  Gn  craint  que  par  rap¬ 
port  au  peu  de  chairs  les  os  ne  fe  recouvrent  dim- 
cilement  ,  cé  qui  donneroit  lieu  a  la  carie  &  autres 
fuites  fâcheufes. 

Mais  1°  ,  après  les  amputations  où  l’os  a  été  fcié^, 
Dddddij 
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ce  ne  font  pas  les  parties  molles  voifines  qui  le  re¬ 
couvrent  •,  il  s’élève  de  deffus  fa  furface  une  fubf- 
tance  carniforme  qui  en  forme  la  cicatrice  par  foû 
délïèchemenc. 

2°.  L’altération  qui  arrive  aux  os  après  l’amputa¬ 
tion  ,  &  qui  lorfqu^elle  ne  dépend  que  de  l’opération 
fe  borne  d’elle-même  ,  ne  doit  pas  êrre  confondue 
avec  ces  caries  compliquées  de  vice  intérieur  aux 
progrès  defquelles  l’Art  oppofe  fouvent  des  efforts 
inutiles.  ' 

3®.  Cette  altération  ,  comme  on  le  voit  ,  ne  fe- 
roit  pas  particulière  k  l’amputation  dans  l’article  ; 
elle  arrive  fréquemment  lorfque  l’on  fait  cette  opé¬ 
ration  dans  la  continuité  ,  &  fur-tout  k  celle  de  la 
cuiffe.  L’on  fçait  combien  de  tems  l’exfoliation  fe 
fait  quelquefois  attendre.  En  amputant  dans  l’arti¬ 
cle  ,  on  abrégeroit  donc  le  temps  de  la  cure  car 
l’exfoliation  des  cartilages  eft  plus  prompte  que  celle 
des  os.  , 

4°.  L’amputation  faite  par  M.  Paignon  ,  ne  fut 
point  fuivie  d’exfoliation  fenfible  ;  la  cicatrice  fut 
parfaite  en  moins  de  trente-cinq  jours.  Je  rapporte¬ 
rai  ci-defîbus  des  exemples  plus  récens  d’évènemens 
femblables. 

5°.  On  n’obferve  point  après  l’amputation  des 
phalanges  ,  des  os  du  carpe  ,  du  tarfe  ,  &c.  du  bras 
même  dans  l’article  ,  que  cette  altération  craverfè  la 
cure  ,  fur  laquelle  elle  ne  paroît  pouvoir  influer 
que  par  rapport  à  la  durée.  Cette  durée  rnême  , 
quand  elle  feroit  confîdérable  ,  ne  feroic  poipt  la 
matière  d’une  inculpation  particulière  contre  I  am¬ 
putation  dans  l’article.  Enfin  ^  il  fera  poffible^de 
conferver  un  lambeau ,  qui  en  fe  recollant  aux  lur- 

faces  offeufes  découvertes ,  préviendra ,  au  moins  en 
partie  ,  les  inconvéniens  que  l’on  pourroit  craindre 
de  leur  dénudation.  Je  ne  crois  pas  qu’il  foit  nc- 
cefTaire  d’avertir  que  je  n’entends  pas  parler  d  un  re- 
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collement  primitif,  femblable  a  celui  qui  réunit  deux 

furfaces  charnues.  Ce.  recollement  qu’exclut  le  poli 
des  cartilages,  n’a  lieu  que  lorfque  les  furfaces  car- 
tilagineufes  font  recouvertes  de  bourgeons  charnus; 
ce  qui  ne  fe  fait  pas  attendre  long- temps  ,  comme 
on  le  verra  par  les  obfervations  qui  feront  rappor¬ 
tées  ci-deifous.  '  • 

Les  accidens  qui  font  la  fuite  de  la  câufe  même 
de  l’amputation  ,  n’olFrent  aucun  fujet  de  difcullîon  ; 
parce  que  la  maladie  locale  efl:  toujours  détruite 
par  ropératioil ,  6c  que  le  choix  du  lieu  où  elle  doit 
être  pratiquée  n’a  aucune  influence  contre  les  autres 
alFeclions  auxquelles  cette  caufe  peut  avoir  donné 
naifîance. 

La  comparaifon  que  l’on  peut  établir  ,  par  rap^ 
port  aux  accidens  qui  réfultent  de  l’application  des 
moyens  propres  à  arrêter  le  fang  ,  entre  l’amputa¬ 
tion  de  la  cuifîe  6c  celle  qui  fe  feroit  dans  le  ge¬ 
nou  ,  efl:  toute  à  l’avantage  de  celle-ci.  Ou  l’on  con- 
fervera  poftérieurement  un  lambeau  ,  ou  l’on  fera 
une  coupe  tranfverfale.  Je  fuppofe  que  l’on  prenne 
ce  dernier  parti,  6c  qu’on  arrête  le  fang  par  le 
moyen  de  la  ligature  ;  il  faut  convenir  qu’elle  au- 
roit  moins  d’inconvénient  que  quand  on  la  faiu.au 
corps  de  la  cuifle  même  ,  parce  qu’en  ce  , dernier 
cas  if  efl:  difficile  de  ne  pas  comprendre  dans  l’anfe 
du  fil  des  libres  attachées  d’un  autre  côté 4  l’os, 
ce  qui  produit  un  tiraillement  auquel  on  peut  rap¬ 
porter  une  partie  des  accidens  graves  qui  s’obfer- 
-Vent  alors.  Dans  le  creux  du  jarret  les  vaifleaux  ar¬ 
tériels  ne  font  environnés  que  de  tifîù  cellulaire,  6c 
il  n’y  auroic  point  de  fibre  mufculaire  pincée.  J’a¬ 
jouterai  que  ces  vaifleaux  n’étant  recouverts  que  des 
tégumens,/&  la  partie  poftérieure  du  fémur  préfen- 
tant  une  large  furface  ,  fur  laquelle  il  feroit  facile 
d’afliïjectir  des  pièces  d’appareil  convenables,  on 
pourroit  aifément  pratiquer  une  légère  compreffion 


Amputation 

latérale  qui  feeonduroit  l’efFec  ou  de  la  ligature  ou 
de  l’agaric.  Cette -réffource  manque  pour  l’amputa¬ 
tion  de  la  cuilîé  ,  la  ligature  ou  l’agaric  n  y  pou, 
vant  être  aidés  que  par  une  compre'flion  direâe  fur 
des  chairs  fenfibies  &  enflammées. 

L’avantage  pour  arrêter  le  fan  g,  fera  encore  plus 
confldérable  fi  l’on  conferve  un  lambeau  :  on  pour¬ 
ra  facilement  exécuter  la  ligature  par  fa  fijrface 
interne  ;  il  feroit  praticable  de  n’y  comprendre  que 
les  vaifieaux  feuls  ,  ou  au  moins  de  n’y  compren¬ 
dre  pas  d’autres  parties.  L’application  de  l’agaric 
feroit  également  aifée,  L’affujettiflement  du  lam¬ 
beau  fur  les  condyles  a'fi'ureroit  l’efiec  de  ces 
moyens. 

Je  crois  pouvoir  terminer  ,  en  tirant  de  ce  que 
j’ai  dit  cette  conclufion  ,  au  moins  plaufible ,  que 
dans  le  cas  où  l’on  fait  l’amputation  de  la  cuiffe  à 
Loccafion  d’une  maladie  de  la  jambe  ,  non- feule¬ 
ment  il  n’y  auroit  pas  plus  de  défavantage  à  couper 
dans  l’article  même  ;  mais  encore  que  cette  mé^ 
thode  diminueroit  le  danger  ,  parce  que  le  lieu  de 
l’opération  feroit  plus  éloigné  du  tronc ,  que  la  fur- 
face  delà  plaie  feroit  moins  grande,  que  la  dou- 
leiir  ,  l’inflammation  ,  la  fuppüration  ne  feroient 
pas  auffi  confidérables  ;  &  qu’enfin  ,  il  réfukerok 
moins  d’accidens  des  moyens  que  l’on  emploie  pour 
arrêter  le  fan  g. 

Pour  achever  ce  parallèle  ,  il  faut  remarquer  que 
l’appareil  de  l’opération  ièroit  réduit  à  un  feul  inf- 
trument  tranchant,  qu’on  éviteroit  l’ufage  de  la 
fcie  &  par  là  l’ébranlement  du  menàbre  ,  le  déchi¬ 
rement  du  tiflii  réticulaire  de  Tos ,  de  la  membrane 
médullaire  ,  l’inflammation  ,  les  fongus  de  cette 
partie ,  la  dépravation  de  la  moelle ,  &c. 
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II. 

Lorfque  je  travaillai  à  la  Differtacion  précédente, 
que  je  lus  dans  la  Séance  publique  de  1759,  je  ne 
me  dilEmulai  pa5  la  difficulté  de  traiter  à  jP77ori. , 
la  queftioû  donc  je  rri’occupois  :  je  ne  prétendis 
que  propofer  un  problème  Chirurgical  ,  &  déter¬ 
miner  à  des  expériences  qui  puiTent  le  réfoudre. 
Je  rappellerai  qu’en  traitant  particuliérement  de 
l’amputation  dq  genou  -,  mon  defftin  étoit  de  fup- 
pofér  un  cas  où  il  y  avoir  lieu  de  croire  que  les 
iDConvéniens  qui  réfülteroient  de  l’extirpation  de^ 
membres  dans  leurs  articles  feroient  confidérables , 
afin  d’avoir  un  réfui tat  qui  put  fervir  de  bafe  à 
yne  dodrine  générale  fur  ce  point.  Quoique  les  dé¬ 
tails  de  ilruâure  mettent  des  différences  entre  les 
articulations  cependant  la  nature  des  parties  qui 
les  forment  étant  la  même ,  on  ne  peut  difconvenir 
que  la  Théorie  qui  réfulteroit  des  expériences  faites 
fur  chacune  d’elles ,  n’eût  fes  applications  géné¬ 
rales  à  toutes  les  autres.,  Je  rvais  en  parler  fuecefli- 
vement.  ;  .  ■  ,  '  ^ 

Dès  l’année  qui  précéda  la  îeffure  publique  de 
ma  Difîértation  ,  M.  Sabatier  ,  auquel  je  l’avois 
communiquée  ,  avoit'  été  déterminé  à  faire  aux 
Invalides  une  amputation  dans  l’articulation  du 
poignet.  J’eus  la  iatisfaêlion  de  voir  fe  réalifer  les 
probabilités  fur  lefqu elles  j’avois  établi  ma  difeuf- 
fipn.  Il  éprouva  une  grande  facilité  à  faire  l’opé¬ 
ration  ;  elle  fut  peu  douloureufe  ,  fi  on  put  s’en 
rapporter  au  témoignage  du  malade  ;  l’inflamma¬ 
tion  ne  fut  pas  confîdérabie,  :  les  furfaces  articu¬ 
laires  des  os  fe  recouvrirent  promptement,  de  bon¬ 
nes  chairs- ^  la  fuppuration  coula  principalement  de 
l’intérieur  de  l’avant- bras- où  elle  paroiffbit  avoir 
fait  des- fiifées  le  long  des  gaines  des  tendons  :  le 
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pus  ,  d’abord  louable  ,  dégénéra  enCuite  pour  re¬ 
prendre  après  fa  première  qualité.  On  ne  peut  tirer 
de  cette  variation  dans  la  qualité  de  la  fuppurâ- 
tion  ,  -d’induâion-  folide  contre  le  projet  de  mettre 
en  crédit  rampp-tation  dans  les  articles  ]  parce  que 
la  maladie  étôit  un  ulcère  cancéreux  furvenu  k  des 
cicatrices  de  doigts  coupés  d‘ un  coup  de  fabrë  k  la 
bataille  de  Maiplaquet  ,  de  qu’il  a  été  prouvé  que 
les  liqueurs  du  malade  étoient  altérées.  11  eft  mort 
fix  mois  après  ,  d’un  cancer  furvenu  au  bras  dont 
on  avoit  àfnputé' le  poignet  :  d’aitleqrs  ;  il  n’y 'a  eu 
aucun  accident  analogue  après  ramput'àtion  faite 
par  M.  Paigtîon  ,  &  celle  dont  Fabrice  de  Hilden 
fait  mention.  La^cicatrifation  n’a  été  parfaité  qu’au 
bout  de  quatre  mois.  La  peau  s’étoic  rapprochée 
'  fuivant  une  diréâion  qui  parcouroit  le  petit  dia¬ 
mètre  de'  la  coupe  ,  de  maniéré  qüè  la  ciektrice  dé-^ 
crivoit  une  ligne  qui  alloit  de  la  face  externe  à  la 
face  interne  de  l’avant-bras.  '  ^ 

Le  moignon  ayant  été  examiné  après  la  mort, 
la  cicatrice  fe  trouva  exaélemenc  collée  au  carti¬ 
lage  qui  né  pâlroiflbit  pâs  s’être  "exfolié  ;  mais  donc 
la  couleur  étoit  néanmoins  altérée.  Les  tendons  n’a- 
voient  foulFerc  aucune  rétràétion  ;  ils  étoient  adbé- 
rens  à  la  cicatrice  meme  ,  ainli  que  le  nerf  médian 
à  l’extrémité  duquel  étoit  une  tumeur  calleufe  , 
greffe  comme  un  pois.  Les  deux  artères^,  fur  lef- 
quelles  on  avoir  appliqué  de  l’àgaric ,  avôient  con- 
fervé  leur  calibre  jufqu’k  la  cicatrice  ,  où  elles  fe 

terminoient  par  un  rétreciffemenc  qui  n’avoit  lieu 

qu’k  leur  extrémité.  ^ 

Le  fuccès- obtenu  dans  des  eireonftances  aul  i 
contraires  ,  eft  fans  contredit  favorable  au  projet 
d’amputer  dans  les  articles.  Je  vais  rapporter  deux 
exemples  plus  récens  d’une  femblable  amputation. 
La  réuffite  a  été  plus  completce  ,  parce  ^ 

trouvoic  point  de  complication  contre  lelque  es 

^  ^  l’amputation 
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l’amputation  n’a  aucun  pouvoir.  M.  Andouillé  a 
bien  voulu  me  communiquer  le  détail  de  la  première 
de  ces  opérations-  L’accident  qui  l’a  occafionnée  a 
intéreffé  toute  la  France. 

Un  fulil  étant  crevé  entre  les  mains  de  Mgr.  le 
Duc  de  la  Vrilliere  ,  trois  doigts  de  la  gauche  fu¬ 
rent  emportés  ,  &  les  os  du  carpe  &  du  métacarpe 
fracafîes.  MM.  De  la  Martiniere  &  Andouillé  ne 
virent  d’autre  refîburce  que  l’amputation ,  qui  fut 
faite  dans  l’article  du  poignet  ;  M.  Andouillé  s’ap- 
perçut  ,  en  opérant  ,  qu’il  y  avoit  un  éclat  allez 
confidérable  détaché  de  la  partie  externe  du  radius. 
Cet  éclat  avoit  un  pouce  de  longueur ,  &  quatre  a 
cinq  lignes  d’épailTeur  ;  comme  il  tenoit  fortement 
aux  chairs  ,  M.  Andouillé  crut  ne  devoir  pas  l’en¬ 
lever,  parce  que  l’opération  en  auroit  été  plus  Ipn- 
gue  &  plus  douloureufe  :  d’ailleurs  ,  cette  portion 
d’os  pou  voit  fe  réunir  au  radius  ,  ou  être  détachée 
par  la  fuppuration. 

L’arnputation  faite  ,  on  appliqua  de  l’agaric  fur  les 
artères  ,  on  recouvrit  de  charpie  mollette  le  refte  de 
la  plaie.  Le-tout  fut  conten-u  par  l’appareil  ordinaire. 
M.  le  Duc  fiît  faigné  deux  fois  dans  les  vingt- 
quatre  heures.  Lès  premières  comprelTes  ne  furent 
levées  que  le  quatrième  jour,  &  le  refte  de  l’appareil 
ne  tomba  que  le  neuf  ou  lé  dix.  M.  Andouillé- ob- 
ferva  attentivement  la  cavité  articulaire  ,  &  n’y  ap- 
perçut  aucun  veftige  de  couleur  de  cartilage  :  toute 
la  furface  ofteufe  étoit  rouge  comme  le  fonds  d’une 
plaie  de  chairs.  Les  panfemens  ont  toujours  été  faits 
avec  de  la  charpie  fèche  appliquée  fur  le  centre  ,  & 
rarement  on  s’eft  fervi  de  digeftif  fur  les  bords  de  la 
plaie.  M  .  Andouillé  n’a  vu  dans  tout  le  cours -de  la 
cure  aucune  exfoliation  ,  la  piece  d’os  qui  étoit  écla¬ 
tée  s’eft  réunie.  Deux  mois  ont  fuffi  pour  la  cure 
complette ,  qui  n’a  été  traverfée  par  aucun  accident. 

L’autre  amputation  a  été  faite  par  M.  Hoin  , 
Tom.  E  e  e  e  e 
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qu’une  mort  prématurée  viçnt  d’enlever  a  la  Gh* 
rurgie  de  Dijon.  L-accident  eft  le  même.  Les  éclat! 
d’un  fufil  qui  creva  entre  les  mains  d’un  jeune 
Pruffien  réfugié  à  Dijon  ,  emportèrent  deux  doigts 
delà  main  gauche  5  &  fracallérent  le  refte  des  os 
de  cette  main  :  les  topiques  ,  les  débridemens  in^ 
diqués  ,  les  faignées  ,  la  diète  n’empêcherent  pas 
que  ce  qui  en  reftoit  ne  fe  gonflât  quatre  fois  aa 
moins  au-defîus  de  fon  volume  naturel.  La  gan¬ 
grène  furvint  ,  on  fe  détermina  à  l’amputation  du 
poignet.  M.  Hoin  trouva  aufli  beaucoup  de  facilité 
à  l’exécuter  ;  il  porta  la  main  du  côté  de  l’abduc¬ 
tion  ,  commença  par  couper  les  tendons  extenfeurs 
du  pouls  ;  pénétra  dans  la  capfule  articulaire  ,  la 
divifa  dans  toute  fon  étendue  en  luxant  le  poignet 
à  mefure.  , 

Dès  le  lendemain ,  la  fièvre  ,  qui  n’avoit  pas  quitté 
depuis  l’inflant  dé  jà  bleflure  ,  cefîa  pour  toujours. 
La  fuppuration  fut  très- peu  conlidérable  ,  il  n’y  eut 
point  d’exfoliation  de  cartilages  ,  point  de  fufée  de 
pus  le  long  des  gaines  des  tendons.  Au  bout  de  huit 
jours  le  malade  cefla  de  garder  le  lit  ,  :&  la  plaie 
fut  cicatrifée  en  moins  de  fix  femaines  ,  fans  qu’il 
foie  furvenu  aucun  accident. 

On  doit,  je  crois  ,  conclure  ,  d’après  cê  qui  vient 
d’être  lu  ,  qu’il  faut  pratiquer  ramputation  dans 
l’article  du  poignet  ,  de  préférence  à  celle  de  l’a¬ 
vant  -  bras  ,  dans  les  cas  où  l’alternative  uura  lieu. 
Mais  on  ne  peut  rigoureufoment  regarder  le  fuccès 
de  l’opération  faite  dans  une  articula tion  ,  comme 
un  motif  dadopter  la  même  pratique  pour  les  au¬ 
tres  ;  &  il  ne  fora  permis  de  conclure  pour  chacune 
d’elles  en  particulier  ,  que  d’après  des  expériences 
qui  leur  foient  propres. 

Les  Anciens  fo  forvoient  du  cifoau  &  du  maillet  , 
pour  faire  l’amputation  du  pied  dans  le  tarfe  ou  le 
mécatarfo.  Les  accidens  qui  fuivoient  cette  maniéré 
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d’opérer  otte- obligé  de  l’abandonner.  On  a  quel¬ 
quefois  féparé  ,  par  le  moyen  du  biftouri  ,  les  os 
de?  orteils  d’avec  ceux  du  métatarfe  ;  ceux  -  ci  d’a¬ 
vec  les  os  du  tarfe  :  mais  lorfque  le  mal  s’étend 
jufqu’à  l’articulation  du  pied  avec  la  jambe  ,  il  eft 
preîcrit  généralement  de  couper  la  jambe  même. 
Mon  objet  n’ eft  point  de  difcuter  la  validité  des 
raifons  fur  Jefquelles  ce  précepte  eft  fondé  :  je  n’ai 
en  vue  que  de  prouver  la  pofiibilité  de  réuffir  en 
réparant  le  pied  dans  fon  articulation  avec  la  jambe. 

Le  pied  d’un  enfant  de  dix  ans  tomba  en  morti¬ 
fication  par  l’effet  d’une  caufe  extérieure.  M.  Sedi- 
lier ,  Maitre  en  Chirurgie  a  Laval ,  en  fit  l’ampu¬ 
tation  dans  l’article  même.  Le  malade  ne  parut  pas 
fouffrir  “beaucoup  pendant  l’opération  ;  &  dans  la 
fuite  ,  les  panfemens  ne  lui  furent  pas  bien  fenfi- 
bles  ;  il  y  eut  peu  d’inflammation  &  de  fuppura- 
tion.  Les  furfaces  cartilagineufes  ne  s’exfolièrent 
points  du  moins  d’une  maniéré  vifîble.  La  cicatrice 
le  fit  en  peu  de  temps ,  &  ne  s’ eft  jamais  r’ouverte 
pendant  douze  ans  que  le  malade  a  furvécu. 

Voilà  une  expérience  de  plus  pour  réfoudre  la 
queftion  que  je  traite ,  il  me  refte  a  produire  l’Ob- 
fervation  d’une  amputation  faite  dans  le  genou  par 
M.  Hoin  ,  dont  j’ai  déjà  "parlé. 

Gn  conduifit  à  l’Hôpital  de  Dijon  ,  le  vingt -fix 
Juillet  17^45  un  Couvreur  tombé  ,  dix -neuf  jours 
auparavant ,  d’un  bâtiment  haut  de  cent  trente-deux 
pieds.  La  gangrène  s’étpit  emparée  de  la  jambe 
droite  de  ce  bleflé  ,  par  des  fuites  de  fon  accident, 
dont  l’énonciation  eft  étrangère  à  mon  objet.  Le 
gonflement  énorme  qui  l’avoit  précédée  avoit  été 
accompagné  d’une  fièvre  fi  violente ,  que  le  malade 
avoit  paru  pendant  long-temps  devoir  y  fuccomber. 
M.  Hoin  trouva  les  chairs  de  cette  jambe  fphacélées , 
noires  ,  &  d’une  féditité  infupportable.  La  cuiffe, 
quoique  gonflée  ,  ne  participoit  point  au  vice  de 
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la  jambe  :  il  fembloit  qu’une  ligne  de  féparation 
entre  le  mort  &  le  vif,  étoit  prête  a  s’ouvrir  ;  elle 
commençoit  en  devant  fur  la  rotule  ,  &  defcendbit 
obliquement  fous  le  jarret. 

Le  blelTé  étant  d'une  foibleffe  &  d’une  maigreur 
extrêmes  ,  M.  Hoin  prefcrivit  pour  remplir  l’indi¬ 
cation  urgente  de  relever  les  forces ,  &  de  s’oppofer 
aux  effets  de  la  réforbtion  putride  ,  par  l’ufage  interne 
&  externe  du  quinquina.  Le  lendemain  ,  il  invita 
fes  Confrères  à  venir  l’aider  de  leurs  confeils.  Dans 
la  Gonfultation  on  propofa  trois  avis  :  le  premier 
étoit  der  continuer  les  toniques  anti-putrides  à  plus 
fortes  dofes,  &  de  confier  la  féparation  de  la  jambe 
à  la  Nature ,  dont  les  difpofitions  s’annonçoient  fa¬ 
vorablement  en  ce  que  la  ligne  éncrevue  la  veille  étoit 
plus  diftinéte.  On  étoit  d’ailleurs  fondé  fur  un  exem¬ 
ple  de  féparation  femblablè  d’un  avant-bras  fpha- 
célé  ,  à-peu-près  par  les  mêmes  caufes  ,  d’avec  le 
bras  ,  dans  leur  articulation  commune.  Ce  fait  qui 
s’étoit  paflé  dans  l’Hôpital ,  quelques  années  avant , 
fit  pencher  pour  le  parti  propofé  :  mais  les  confî- 
dérations  fuivantes  en  détournèrent  ;  i°.  La  ligne  de 
féparation  ne  faifoit  que  s’enrr’ouvrir.  L’état  des 
forces  des  deux  blefîes  mettoit  une  différence  effen- 
tielle  entre  les  deux  cas  ;  l’exténuation  du  Couvreur 
faifoit  craindre  qu’il  ne  fuccombât  par  la  réforbtion 
des  miafmes  putrides  ,  avant  que  la  Nature  eût  le 
temps  de  terminer  ce  qu’elle  a  voit  commencé  ;  au 
lieu  que  les  forces  de  l’autre  malade  ,  qui  é^it  un 
jeune  garçon  vigoureux  ,  avoient  permis  de  différer  , 
fans  rifque ,  d’en  venir  à  un  parti  extrême. 

Le  fécond  avis  fut  d’amputer  la  coiffe  meme; 
mais  l’épuifement  du  malade  parut  un  obftacle  au 
fuccès  de  l’opération.  D’ailleurs,  le  gonflement  de 
la  cuiffe  fit  craindre  qu’il  ne  s’établît  une  fuppura- 
tion  confidérable  ,  qui  acheveroit  de  le  conduire 
au  dernier  degré  du  marafme. 
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L’amputation  dans  l’article  fut  donc  propofée  en 
troifieme  lieu  par  M.  Hoin  ,  qui  avoit  connoilTance 
de  mon  travail  fur  cet  objet.  On  difcuta  le  projet, 
qui  quoique  fondé  fur  des  probabilités  ,  n’écoit  ce¬ 
pendant  étayé  fur  aucun  fait  ;  néanmoins  tous  les 
Confultans  convinrent  que  cette  opération  étoit  le 
moyen  le  plusr  convenable  aux  circonftances. 

On  obferva  qu’indépendamment  des  induéfcions 
qu’on  peut  tirer  des  expériences  de  M.  de  Haller, 
la  grande  foibleflTe  du  malade  rendoit  moins  fenfibles 
le  peu  de  parties  molles  qui  feroient  coupées  ;  & 
que  conféquemment  on  auroit  moins  à  craindre  ce 
fpafme  inflammatoire  que  produifent  les  douleurs 
vives,  qu’à  raifon  de  la  petite  quantité  de  tiflu  cel¬ 
lulaire  lâche  ,  le  malade  feroit  à  l’abri  d’une  fup- 
puration  prompte  &  abondante  ,  capable  de  jetter 
dans  rafFaiflement  des  fujets  plus  robufles  qu’il  ne 
l’étoit.  Les  accidens  qui  pouvoient  réfulter  de  la  dé¬ 
nudation  d’une  large  furface  articulaire  ,  ne  pou¬ 
voient  être  urgens  dans  la  fuppofltion  qu’il  fallût  par 
la  fuite  en  venir  à  la  feêlion  inférieure  du  fémur  , 
comme  on  y  eft  fouvent  obligé  par  la  faillie  de  cetf 
os  après  l’amputation  de  la  cuifle  ;  il  étoit  probable 
que  le  malade  auroit  le  temps  de  fe  rétablir  aflez 
pour  être  en  état  de  fupporter  cette  opération  ,  qui 
ne  pouvoir  en  aucune  fuppofltion  lui  faire  courir 
des  dangers  aufli  grands  que  ceux  auxquels  il  auroit 
été  expofé  par  l’amputation  de  la  cuifle  ,  dont  les  ac¬ 
cidens  fe  manifeflent  avec  célérité  &  violence. 

La  ligne  de  féparation  entre  le  mort  &  le  vif  re- 
préfentoit  un  anneau  irrégulièrement  godronné  ,  qui 
coupoit  la  rotule  en  travers  pour  defcendre  obli¬ 
quement  au-deflus  du  gras  de  la  jambe.  Dans  cet 
état  des  chofes  ,  l’opération  fut  faite  le  vingt -huit 
Juillet. 

M.  LÏoin  ayant  faifi  &  foulevé  la  rotule  ,  enfon¬ 
ça  ,  fous  cet  os  ,  du  côté  extérieur  &  dans  le  vif. 
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un  biftouri  avec  lequel  il  fit  ,  d’un  feul  trait  I 
fedion  du  gros  ligament  qui  attache  le  tibia  k  la 
rotulo  ,  fous  laquelle  il  glifla  enfuite  deux  doigts 
pour  divifer  les  parties  latérales  de  la  capfule  (en 
faifant  fléchir  la  jambe  à  mefure  )  ,  &  enfuite  les 
ligamens  croifés  ;  il  acheva  l’opération  en  coupant 
de  biais  ce  qui  refioit  fain  ,  de  maniéré  qu’il  eut  à 
ramener  entre  les  deux  condyles  une  languette  de 
chairs  ,  dans  laquelle  étoit  comprife  l’artère  po¬ 
plitée.  ^ 

Ce  vaifleau  ,  ainfi  que  les  autres  branches  arté¬ 
rielles  ouvertes  donnèrent  peu  de  fang  lorfqu’on 
lâcha  le  tourniquet.  M.  Hoin  appliqua  de  l’agaric, 
recouvrit  la  plaie  d’un  linge  fin  &  d’une  couche  de 
charpie  fine  &  mollette  par  -  defliis  ;  enfuite  une 
comprefie  quarrée  ,  la  Croix  de  Malthe ,  la  coëffe 
de  bonnet  retenue  au  bas  de  la  cuiffe  par  quelques 
circulaires  peu  ferrés  d’une  petite  bande. 

Le  quatrième  jour  ce  premier  appareil  fut  levé, 
l’agaric  fe  détacha  ;  toute  la  furface  cartilagineufe 
étoit  déjà  couverte  de  petits  mammelons  rougeâtres. 
Quelques  jours  après  ,  plufieurs  portions  gangré- 
nées  ,  qui  n’avoient  pas  été  comprifes  dans  la  fedion,  ' 
fe  féparerent  ;  &  toute  la  plaie  avoit  la  meilleure 
apparence. 

Cependant  le  gonflement  de  la  cuifîe  préexiftant 
à  l’opération  augmentoit,  &  il  fe  déclara  des  lignes 
non  -  équivoques  d’uné  fuppuration  ,  <]ui  fe  fit  en 
difFérens  foyers  féparés  &  fans  aucune  communica¬ 
tion  avec  la  plaie.  Ils  furent  ouverts  ,  &  en  peu  de 
temps  la  cuifie  revint  à  un  volume  peu  dilFérent  de 
celui  de  l’autre. 

M.  Hoin  continua  jufqu’à  la  fin  de  Septembre  de 
traiter  ce  malade  ,  qui  alors  avoit  repris  de  l’em¬ 
bonpoint  :  le  diamètre  de  la  plaie  étoit  cependant 
encore  confidérable  ,  elle  fe,  rétrecilfoit  lentement. 
Le  petit  lambeau  charnu  s’étoic  foudé  a  l’os,  dans 
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l’intervalle  inférieur  des  condyles.  La  peau  s’écoic 
allongée  fur  une  partie  de  leur  face  articulaire.  Le 
refte  de  cette  face  ,  qui  depuis  les  premiers  jours 
du  traitement  préfentoit  une  apparence  charnue, 
n’avoit  donné  aucun  ligne  d’exfoliation  y  ôc  en  tout  ^ 
la  plaie  avoit  peu  fuppuré. 

M.  Maret  entra  en  exercice  au  mois  d’Oélobre  , 
&  continua  le  traitement.  La  cicatrifation  traîna  en 
longueur  ;  elle  fut  fur-tout  retardée  par  une  fièvre 
violente  qui  dura  une  partie  du  mois  de  Novembre, 
&  prefque  tout  le  mois  de  Décembre.  La  vie  fut 
en  danger ,  ôc  l’ulcère  s’aggrandit  beaucoup. 

Le  malade  n’attendit  pas  dans  l’Hôpital  la  fin  ds 
fa  guérifon.  La  tranquillité  d’efprit,  un  air  plus  fain  , 
la  continuation  du  régime  ,  achevèrent  de  rétablir 
fa  fanté  :  il  a  néanmoins  été  obligé  de  garder  en¬ 
core  long- temps  le  repos  pour  obtenir  la  confoli-. 
dation  de  La  plaie  ,  quf  ne  s’efi:  faite  qu’au  bout  de 
plus  de  huit  mois  ;  &  même  encore  avec  peu  de  fer¬ 
meté  ,  comme  on  le  verra. 

Il  continue  de  fe  bien  porter ,  dt  a  repris  fa  pro- 
feffion  de  Couvreur.  Il  marche  avec  une  jambe  de 
bois  ,  chauffée  &  figurée  ,  monte  à  l’échelle  &  fur 
les  toits  ,  où  il  travaille  depuis  plufieurs  années, 
comme  avant  foii  accident. 

Telle  étoit  fa  ficuation  au  mois  de  Juillet  ijji  , 
fepc  ans  après  fon  accident.  Voici  l’état  du  moignon 
à  la  même  époque.  La  peau  s’eft  étendue  en  tous 
fens  fur  les  condyles  ,  &  s’y  efl:  attachée  bien  foli- 
dement.  Il  refis  un  efpace  ovalaire  ,  d’environ  deux 
pouces  dans  fon  plus  grand  diamètre  ,  où  elle  ne 
paroît  pas  avoir  contribué  à  la  cicatrice.  Au  milieu 
de  cet  efpace  ,  il  y  avoir  une  excoriation  de  la 
largeur  de  l’ongle  qui  a  lieu  toutes  les  fois  que  le 
blefle  fatigue  de  fon  métier  ,  &  qui  fe  defièche  par 
le  repos.  Elle  n’efi  pas  douloureufe  ,  ôc  fuinte  peu. 
Elle  a  paru  à  M.  Hoin  être  produite  par  le  firot- 
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tement  du  centre  du  moignon  contre  les  bords 
froncés  d’une  petite  ouverture  pratiquée  à  un  couf- 
finet  de  crin  qui  eli:  placé  au-deflus  du  plein  de  là 
jambe  de  bois. 

La  rotule  eft  encore  mobile  fur  les  parties  laté¬ 
rales  :  elle  eft  remontée  de  maniéré  qu’entre  fa 
pointe  &  la  furface  du  moignon  ,  il  y  a  une  dif- 
tance  d’environ  deux  travers  de  doigt. 

M.  Hoin  joint  à.  rObfervation  qu’on  vient  de 
lire  ,  l’hiftoire  d’un  autre  malade  qui  eft  liée  au  fujet 
que  je  traite,  en  ce  qu’elle  préfente  l’exemple  d’nn 
cas  où  l’amputation  dans  le  genou  paroîtroit  con¬ 
venable. 

Un  homme  s’étoit  donné  ùn  coup  de  hache  fur 
cette  partie  :  l’extrémité  fupérieure  du  tibia  avoit 
été  entamée  du  côté  interne  ,  &  la  capfule  ouverte. 
11  furvint  inflammation  &  abfcès  dans  le  voifinage 
de  Tarticulation  ;  ce  ne  fut  que  plus  de  deux  mois 
après  que  l’on  tranfporta  le  malade  k  Dqon.  M.  Hoin 
reconnut  à  la  tête  du  tibia  une  carie  qui  fe  prolon- 
geoit  dans  l’article  ,  où  la  fonde  pénétroit  facilement. 
Le  malade  avoit  une  fièvre  lente  ;  le  genou  étoic 
très-enflé  ,  un  pus  fanieux  &  fétide  décoüloit  de 
deux  ou  trois  ulcères  fiftuleux.  ^ 

M.  Hoin  convoqua  fes  Gonfreres  ,  leur  propofa 
l’amputation  dans  l’article.  On  adopta  l’avis^ de  faire 
d’abord  des  incifions  fur  les  parties  latérales  du  ge¬ 
nou  ,  dans  la  vue  de  dégorger  ;  &  avec  la  condi¬ 
tion  de  revenir,  à  l’opération  propofée ,  fi  on  n’ob- 
cenoit  pas  un  fiiccès  fatisfaifant.  La  fièvre  augmenta 
tellement  après  ces  incifions  ,  que  le  malade  fuc- 
comba  en  moins  de  trois  jours.  M.  Hoin  prend  a 
ce  fujet  occafion  de  faire  remarquer  a  quels  acci¬ 
dents  donne  lieu  la  feftion  partielle  des  parties  li- 
gamenteufes  &  aponévrotiques.  . 

En  fuppofant  qu’on  ne  pût  tirer  de  l’operation 

faite  par  M.  Hoin  ,  une  induftion  générale  en  fa¬ 
veur 
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v^ur  da  projet  d’amputer  dans  les  articles  ,  parce 
que  la  gangrène  avoit  commencé  k  féparer  le  mem¬ 
bre  ;  au  moins  cet  exemple  doit  encourager  dans 
des  cas  analogues  à  achever  la  réparation  commen¬ 
cée  ,  &  empêcher  qu’on  ne  regarde  les  fuites  qui 
peuvent  réfulter  de  cette  opération  comme  un  mo¬ 
tif  de  faire  l’amputation  au-deffus  de  l’article  même 
dans  la  continuité  du  membre. 

En  fécond  lieu  ,  la  fedion  ayant  été  faite  dans 
le  vif ,  au  moins  en  très  -  grande  partie  ;  il  en  eft 
réfulté  une  plaie  dont  les  dimenfions  ne  diffcroient 
point ,  ou  dilFéroient  peu  de  celles  de  la  plaie  que 
l’on  feroit  en  amputant  dans  cette  même  articula¬ 
tion  pour  d’autres  caufes.  A  la  vérité  ,  les  parties 
coupées  feroient  dans'  ce  dernier  cas  plus  fufcepti- 
bles  de  fpafme  ,  de  douleur  ,  d’inflammation  ,  dé 
fuppuration  ,  &e.  Mais  mon  objet  efl:  de  comparer 
des  cas  femblables  ,  &  de  difcuter  fi  les  circonf- 
tances  qui  feroient  contraires  a  l’amputation  dans 
_ le  genou  ,  ne  le  feroient  pas  encore  davantage  à- 
celle  de  la  cuifle  même  ;  &  je  crois  que  ,  dans  les 
cas,  où  les  forces  feroient  plus  entières  ,  les  accidens 
qui  réfulteroient  de  cette  derniere  opération  feroient 
plus  graves  que  ceux  auxquels  l’amputation  dans 
l’article  donneroic  lieu.  Il  efl:  inutile  de  répéter  que 
la  dénudation  d’une  large  furface  cartilagineufe  ne 
doit  point  être  mife  au  nombre  des  objections  contre 
ie  projet  qui  fait  la  matière  de  ce  travail. 

La  guérifon  a  été  longue  a  obtenir  :  mais  c’eft 
par  le  danger  auquel  le  malade  efl:  expofé  ,  &  non 
par  la  dur&  du  traitement  qu’une  opération  doit 
être  calculée.  Enfin  ,  je  rappellerai  le  fuccès  de  l’o^ 
pération  que  M.  Petit  a  vu  faire  dans  le  genou  ;  le 
cas  étoit  différent  ,  &  on  ne  peut  ,  je  crois  ,  nier 
que  ce  fuecès  ne  donne  de  l’extenfion  &  de  la 
force  à  l’induélion  qui  naît  de  tout  ce  que  j’ai  diç 
jufqu’ici. 

,  Tome  V.  Fffff 
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Les  faits  les  plus  fidèlement  rapportés  ,  ont  nu  1 
quefois  des  circonftances  qui  jettent  du’  doute  fn" 
Texaétitude  du  récit  ,  parce  qu’elles  paroifî'ent  in  ^ 
vraifemblables ,  &  répugnent  aux  notions  générales 
Que  la  peau  acquière  une  longueur  excédente  à  la 
fuite  d’une  amputation  faite  dans  la  continuité  de 
la  cuiffe  ,  on  en  rend  raifon  par  l’aiîaiflement  du  tiffu 
cellulaire  que  l’on  fçait  être  en  grande  quantité  en¬ 
tre  ce  tégument  &  le  cylindre  oflèux  qui  eft  au 
centre  de  la  feélion  :  mais  le  dégorgement  du  peu  de 
tilTu  cellulaire  qui  environne  les  condyles  ,  ne  paroît 
pas  une  caufe  fuffifante  pour  produire  l’allongement 
de  la  peau  fur  ces  éminences  après  l’amputation  dans 
le  genou. 

On  trouvera  la  folution  de  ce  phénomène  dans 
rObfervation  4e  M.  Gignoux  ,  Médecin  à  Valence 
en  Agenois  ,  auquel  j’écrivis  ,  il  y  a  onze  ans,  pour 
prendre  des  informations  fur  l’état  d’une  fille  a  la¬ 
quelle  la  gangrène  avoit  féparé  ,  quatre  ans  aupa¬ 
ravant  ,  la  jambe  d’avec  la  cuifl'e  dans  le  genou  ;  de' 
maniéré  que  la  rotule  avoit  fuivi  la  jambe. 

La  figure  conique  lui  ayant  paru  plus  marquée 
dans  la  cuiffe  tronquée  que  dans  l’autre  ,  il  avoit 
mefuré  la  circonférence  des  condyles  a  l’une  &  à 
l’autre.  Du  côté  mutilé  ,  cette  circonférence  avoit 
près  de  trois  pouces  de  moins.  M.  Hoin  ,  le  fils, 
a  également  comparé  les  condyles  des  deux  cuiffes 
dans  le  Couvreur  opéré  par  feu  M.  fon  pere  ;  il  a 
auffi  trouvé  une  diminution  de  volume ,  mais  moin¬ 
dre  ,  ce  qui  doit  être  attribué  à  la  préfence  de  la 
rotule  dans  ce  bleflé  ;  au  Jieu  qu’elle  manque  dans 
la.  fille  examinée  par  M.  Gignoux.  L’exaélitude 
exige  que  Ton  tiènne  compte  de  la*  faillie  des  ten¬ 
dons  du  jarret ,  du  côté  fain.  Pour  rendre  cette  lup- 
putation  certaine  ,  j’ai  mefuré  la  circonférence  du 
genou  dans  un  cadavre.  J’ai  enfuite  fait  l’amputa¬ 
tion  dans  cet  article  j  j’ai  mefuré  de  nouveau  ,  là 
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différence  s’eft  k  peine  trouvée  d’environ  u»  pouce  ; 
de  maniéré  qu’il  faut  conclure  que  dans  les  deux 
cas  J  dont  il  eft  queftion  ci-delTus  ,  les  condyles  ont 
diminué  de  volume  ,  ce  qui  n’a  pu  arriver  que  la 
peau  n’acquît  plus  de  longueur  &  ne  fe  foit  éten¬ 
due  fur  la  furface  olTeufe  à  laquelle  elle  s’eft  en- 
fuite  collée.  ' 

III. 

Je  remarquerai  préliminairement  que  dans  les  cas 
où  la  ligne  de  féparation  d’un  membre  gangrené  fe 
trouveroit  dans  l’article  même  ,  la  route  de  l’inftru- 
ment  feroit  tracée  en  général ,  &  le  lieu  de  l’ampu¬ 
tation  déterminé  par  les  circonftances  ;  on  acheve- 
‘roit  ce  que  la  Nature  auroit  commencé.  Ainfi  les 
confidérations  que  je  ferai  fur  les  procédés  opéra¬ 
toires  convenables  aux  différens  articles  ^  regardent 
les  cas  pour  lefquels  la  maniéré  d’exécuter  l’opéra¬ 
tion  peut  être  difcutée.  Je  commencerai  par  l’am¬ 
putation  dans  le  genou. 

Deux  queftions  fe  préfentent  d’abord  k  décider. 
Doit-on  emporter ,  ou  laill'er  la  rotule.  }  Conferve- 
ra-t-on  poftérieurement  un  lambeau  ,  ou  fe  conten¬ 
tera-t-on  de  faire  une  feftion  tranfverfale  ? 

Si  on  emporte  la  rotule  ,  la  dénudation  des  con¬ 
dyles  n’augmentera  pas  ,  k  la  vérité,  de  toute  l’é¬ 
tendue  qu’elle  recouvre  ,  (  ce  qui  dépendra  de  la 
maniéré  d’opérer  ,  par  laquelle  on  coiifervera  une 
partie  de  la  peau  qui  revêt  cet  os  )  ;  cependant  cette 
dénudation  fera  plus  confidérable  que  dans  la  fup^ 
pofition  contraire.  D’un  autre  côté  ,  la  furface  car- 
cilagineufe  des  condyles  fe  recouvre  &  fe  confo¬ 
nde  ,  k  la  vérité  ,  comme  on  a  pu  le  voir  par  le 
cas  que  j’ai  rapporté  d’après  M.  Hoin.  Cependant 
bn  ne  peut  difconvenir  que  la  durée  dé  la  cure  n’en 
foit  prolongée  ;  il  faut  ajouter  qu’en,  emportant  la 

F  f  ff f  ij 
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rotule  ,  plus  de  temps  a  exécuter  l’opéra¬ 

tion  ,  que  la  fedion  de  la  peau  n’eft  pas  nette "• 
mais  qu’elle  eft  comme  découpée  en  plufieurs  en¬ 
droits. 

Si  on  laiffe  la  rotule  ,  il  y  aura  peu  ou  point  de 
dénudation  ,  ou  même  la  furface  articulaire  des 
condyles  fera  à-peu-près  recouverte  en  entier,  tant 
par  le  lambeau  que  l’on  confervera  pofiérieurement 
que  par  une  portion  de  peau  qui  reftera  au^deffous 
de  la  rotule  ,  comme  on  le  verra  ci-après. 

Mais  ne  peut -il  rien  réfulter  de  ce  qu’on  laif- 
fera  fubfifter  la  partie  de  l’articulation  formée  par  la 
rencontre  de  la  face  articulaire  des  condyles  ,  avec 
la  face  poftérieure  de  la  rotule.^  L’humeur  lyno- 
-viale  ne  pourra- 1- elle  pas  fe  dépraver?  Les  parties 
molles  de  cette  portion  de  rarticulation  qui  n’au-' 
ront  pas  été  coupées  ,  ne  feront- elles  pas  fufcepti- 
bles  des  accidens  ordinaires  aux  plaies  des  articu¬ 
lations  ? 

L’expérience  feule  pourra  ftatuer  fur  ces  objets 
d’une  maniéré  pofitive.  M.  Hoin  ,  le  fils ,  qui  a  fuivi 
la  cure  du  Couvreur  ,  m’affirme  qu’elle  n’a  été  tra- 
verfée  par  aucun  accident  artalogue.  D’ailleurs ,  en 
fuppofant  que  la  fynovie  n’eût  pas  une  iffue  füffi- 
fante  ,  ou  que  les  parties  ligamenteufes  ou  capfu- 
laires  qui  s’attachent  aux  bords  de  la  rotule  devinf- 
fent  tendues  ;  on  pourroit  facilement  avec  un  bif* 
touri  ,  porté  entre  les  condyles  &  la  rotule,  débri¬ 
der  par  le  dedans  de  chaque  côté.  Il  paroît  au  moins 
vraifemblable  qu’une  incifion  peu  confidérable  fuf- 
firoit  pour  tout  remettre,  dans  l’ordre  :  au  refte , 
comme  les  deux  méthodes  d’opérer  peuvent  avoir 
leurs  indications  déterminées  par  les  circonftanees  , 
je  les  décrirai  l’une  &  l’autre  (a). 

(a)  M.  Petit  ,  qui  rejette  la  métliode  par  laquelle  on  confer^eroit  la 
rotule  n’y  éft  déterminé  que  parce  quelle  incommoda  heauconp_  dans  es 

panfemens..  Etant  continuellement  tirée  en  haut  par  les  mufcles  exten- 
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Quant  à  la  fécondé  queftion  ,  je  crois  qu’il  con¬ 
viendra  de  conferver  un  lambeau  ,  parce  qu’il  eft 
fufceptible  de  fe  recoller  ,  au  moins  en  partie,  a  la 
fiirface  olTeufe  découverte  ,  ainfi  que  cela  eft  arrivé 
au  malade  de  M.  Hoin ,  autant  que  les  circonftances 
l’ont  permis  ;  &  que  la  guérifon  en  eft  accélérée. 
On  fe  fouviendra  de  ce  que  j’ai  dit  plus  haut  fur 
lepoque  de  ce  recollement. 

En  fécond  lieu  ,  la  ligature  des  vaifleaux  ;  fi  on 
prend  le  parti  de  la  pratiquer  ,  fera  plus  facile  ;  ils 
le  trouveront  fur  la  furface  charnue  du  lambeau. 
Le  calibre  de  l’artère  poplitée  fera  en  partie  dé¬ 
couvert  dans  l’étendue  au  moins  d’un  travers  de 
doigt.  Il  fera  aifé  d’enfoncer  une  aiguille  à  un  des 
côtés  du  cylindre  ,  &  de  la  faire  fortir  par  l’autre 
fans  comprendre  dans  .l’anfe  d’autres  parties  ;  au 
lieu  que  dans  le  cas  où  la  feéfcion  feroit  fimplement 
tranfverfale ,  on  éprouvera  à-peu-près  à  exécuter  la 
ligature ,  les  difficultés  &  les  inconvéniens  auxquels 
eft  fujette  la  maniéré  de  la  faire  dans  les  amputations 
ordinaires. 

3°.  Lorfque  le  lambeau  fera  ramené,  fur  les  con- 
dyles  ,  la  diredion  du  cours  du  fan  g  fera  changée, 
&  fon  impétuofité  au  moins  un  peu  rallentie  ;  ce 
qui  concourrera  ,  avec  les  autres  moyens  ,  à  en  em¬ 
pêcher  l’effiifion. 

4^.  La  ligature  ou  l’agaric  fe  trouveront,  placés 
entre  le  lambeau  &  la  furface  offeufe  ,  ce  qui  les 
afîujettira  &  afturera  leur  effet. 

feurs  de  la  jambe continue  -  t  -  il  ,  n  étant  plus  contenue  en  bas  par  fan 
ligament^  elle  e^  toujours  tremblante  <  toutes  les  fois  quelle  cejfe  dé  être 
contenue  par  l’appareil.  L’autorité  de  ce  grand  Maître  mérite  beaucoup 
de  déférence'  ;  mais  un  feul  fait  ne  fuffit  pas  pour  établir  line  dodrine  j 
il  eft  poflfible  que  ce  que  M.  Petit  a  vu  n’ait  pas  lieu  dans  un  autre 
cas.  D’ailleurs,  pour  ne  rien  dire  de  ce  que  l’on  pourroit  oppofer  à  fa 
théorie  ,  il  eft  certain  que  dans  le  Couvreur  opéré  par  feu  M.  Hoin  , 
la  rotule  eft  remontée  de  deux  travers  de  doigt  fous  la  peau  ,  on  ne 
s'eft  point  apperça  qu’elle  ait  caufé  aucune  incommodité  ,  ni  qu’elle 
ait  apporté  aucun  retard  à  la  guérifon. 
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Quel  fera  le  moyen  qui  devra  être  préféré  po 
arrêter  le  fang  ?  Si  après  la  feélion  achevée  ,  le  tour! 
niquçt  étant  lâché ,  les  artères  donnent-  peu  ,  corn" 
me  dans  le  cas  rapporté  d’après  M.  Hoin ,  que  cef 
vienne  de  l’exténuation  du  fujet,  ou  du  petit  calibre 
des  artères  ,  à  raifon  de  l’âge  peu  avancé ,  je  crois 
qu’on  pourra  fe  contenter  d’appliquer  de  l’agaric 
en  le  Soutenant  par  une  compreflion  convenable  • 
pour  peu  qu’il  y  ait  lieu  de  craindre  que  ce  moyen 
ne  fuffife  pas  ,  il  faudra  pratiquer  la  ligature  ,  fans 
en.  craindre  beaucoup  d’inconvénient  (vz). 

Un  feul  inftrument  fuffira  pour  faire-  la  fedion 
du  membre  :  on  peut  y  employer  le  couteau  droit 
dont  on  fe  fert  pour  les  amputations  ordinaires.  J’ai 
fait  fabriquer,  pour  cette  vue  ,  un  couteau  dont  lè 
tranchant  eft  un  peu  convexe  ,  la  pointe  moulfe  &  le 
dos  un  peu  épais.  La  lame  a  fix  lignes  de  largeur ,  & 
fa  longueur  doit  excéder  la  largeur  du  membre  prife 

(a)  M.  Petit  ne  propofe  que  la  compreflion,  &  a  en  juger  a  priort\ 
il  femble  que  le  lambeau  étant  appliqué  fur  les  condyles  ,  la  direélioa 
du  cours  du  fang  changée  ,  fpn  impétuofjté  rallenüe  ,  la  furface  olTeufe 
offrant  un  point  d’appui  favdÇable  ,  la  compreflion  à  un  degré  médiocre 
doit  réuflTr  dans  le  plus  grand  nombre  de  cas.  Je  connois-,  il  eft  vrai , 
iies  faits  capables  de  diminuer  la  -confiance  que  l’on  peut  prendre. dans 
Je  fecours  d’un  lambeau  pour  arrêter  le  fang  après  ramputation  de  la 
jambe  ,  faite  fuivant  la  méthode  de  Verduin  &  de  Sabourin.  Le  malade 
fur  lequel  ce  dernier  exécuta,  à  la  Charité,  l’opération  qu’il  propôfoit 
mourut  ;  mais  on  ne  jugea  pas  que  ce  fût  la  faute  dé  l’opération  t  quoi- 
qu’il  perdit  plus  de  fang  que  par  l'opération  ordinaire  * **.•  Celui  que  M. 
Garengebt  opéra  par  cette  méthode  périt  le  troifieme  jour  5  &  ’quoiqu  on 
ne  .puijfe  pas  dire  abfolument  qu£^  ce  fut- d’ hémorrhagie- y  il  faut  pourtant 
convenir  qiiil  en  eut  placeurs  ^  *.  Les  circonftances  ne  fe'ro?6nt  pas 
les  mêmes  pour  l’amputation  dans  le  genou  ,5  l’efpoir  de  fe  rendre  maître 
du  fang  ne  feroit  pas  fondé  fur  le  recollement  des  deux  furfaces  char-- 
nues  ,  les  vaiffeaux  Ce  trouveroient  compris  entre  les  pièces  de  l’appareil 
compreffif  &  une  large  furface  offeufe  :  cependant ,  lorfque  le  fujet  fera 
robufte  &:  le  calibre  des  artères  grand,  la  compreflion  faite  ,  au 
méceffaire  pour  arrêter  le  fang  ,  pourroit  être,  trop  forte  &  cauler  de 
l’engorgement,  de  l’inflammation,  la  gangrène  même,  &c.: 

*  Axadémie  des. Sciences ,  année.  1701. 

**  Mémoires  de  l’Acadéniie  Royale  de  Chirurgie,  Tom.  Il , 
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au  jarret  ;  conféquemment  elle  doit  être  de  quatre 
pouces  ou  environ  pour  les  adultes.  Le  manche  en  eft 
fort ,  afin  que  la  main  la  tienne  avec  plus  de  folidité  J 
&  la  lame  eft  affujetcie  fur  ce  manche  :  c’efl:  propre¬ 
ment  un  couteau  à  refiTort  ,  femblable  à  ceux  que 
l’on  porte  .dans  la  pdche. 

L’appareil  étant  préparé,  le  malade  en  fituation, 
le  tourniquet  appliqué ,  le  Chirurgien  fe  placera  au 
côté  qui  conviendra  le  mieux  à  la  main  dont  il  fe 
fert  avec  plus  de  dextérité.  Je  fuppofe  que  ce  foie  la 
droite  ,  c’eft  au  côté  gauche  du  malade  qu’il  devra 
être  pour  les  deux  jambes. 

Il  fera  élever  la  jambe  malade  parallèlement  à 
rhorifon;  Un  Elève  la  foutiéndra  autant  qu’elle  peut 
l’être.  Un  autre  Elève  ,  placé  au  côté  extérieur  du 
membre  ,  fera  chargé  de  l’embraffer  avec  fes  deux 
mains  au-defîus  de  la  rotule  &  de  tirer  fortement  en 
haut. 

Pour  faire  l’amputation  en  confervant  la  rotule, 
rOpérateur  empoignera  de  fa  main  gauche  la  jam¬ 
be  ,  en  devant  &  au-defiTous  de  la  rotule  ,  afin  de 
tendre  la  peau  en  tirant  'en  bas.  Il  prendra  le  cou¬ 
teau  de  la  main  droite  ,  en  portera  le  tranchant  au 
bord  oppofé  du  jarret  ,  &  le  ramènera  par  devant 
en  coupant  la  peau  tranfverfalèment  jufqu’à  l’autre 
bord  du  jarret  ,  ou  celui  qui  fera  de  fon  côté  ;  de 
maniéré  que  ce  qui  eft  compris  poftérieurement  en¬ 
tre  ces  deux  bords  (  repréfentés  par  la  faillie  que 
font,  de  chaque  côté,  les  tendons  fléchifteurs  de  la 
jambe  )  ou  ce  qui  forme  proprement  le  jarret  ,  ne 
fera  point  intéreflé  par  cette  première  feftion.  La 
ligne -tranfverfale  qu’elle  pârcôlrera  doit  venir  paf- 
fer  un  travers  de  doigt  au-dell'ous  de  la  rotule.  Les 
deux  lèvres  de  la  plaie  faite  à  la  peau  s’écartant  ,  011 
apperçoit  le  gros  ligament  de  la  rotule ,  on  le  Cou¬ 
pera  au  niveau  de  la  lèvre  fupérieure.  On  parvient 
dans  la  cavité  articulaire  ^  la  jon(ftion  des  os  fert 
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de  guide  pour  couper  ,  l’une  après  Tautre ,  les  par¬ 
ties  latérales  de  la  caplule.  On  recotnmandç  à  l’Aide 
qui  tient  la  jambe  ,  de  la  fléchir  à  mefure  que  l’on 
coupe.  Les  ligamens  croifés  &  les  cartilages  inter¬ 
articulaires  fe  préfentent.  J’avois  d’abord  eu  l’idée 
dé  couper  les  premiers  avec  de  forts  cileaux  mouf- 
fes  î  ou  avec  un  biüouri  fait  en  déchaufî'oir  & 
qu’on  palTeroit  par-deflfousi  J’ai  recommandé  ci-def- 
lus  que  la  pointe  du  couteau  foit  moulTe  ,  ou  pourra 
par- la  ,  fans  craindre  de  toucher  aux  vaifléaux,  en 
porter  la  lame  ,*  le  tranchant  en  devant  derrière  les 
ligamens  donc  la  leâ:ion  fe  fera  avec  facilité  ;  mais 
j’ai  éprouvé  .qu’on  peut  les  couper  avec  le  reâe  des 
parties  ,  &  fans  une.  attention  particulière. 

Quant  aux  cartilages  fémi  -  lunaires  ,  il  eft  affez 
ordinaire  qu’ils  ne  foient  pas  emportés  par  cette  ma¬ 
niéré  d’opérer ,  a  moins  qu’ôn  n’y  prenne  garde. 

On  continuera  de  porter  l’inftrument  jufqu’au 
bord  poftérieur  de  la  tête  du  tibia  ,  en  faifant  flé¬ 
chir  la  jambe  de  plus  en  plus,  Les  ligamens  les 
cartilages  inter-articulaires  étant  coupés,  il  ne  refté 
plus  que  le  fegment  poftérieur  de  la  coupe  à  ache¬ 
ver.  C’eft  aux  dépens  de  ce  qui  refte  que  l’on  doit 
fortner  le  lambeau  :  la  faillie  du  bord  poftérieur  du 
tibia  y  oppofe  quelque  difficulté.  On  'changera  la 
direction  du  tranchant  du  couteau  en  le  tournant 
vers  le  pied  ,  &  d’abord  un  peu  vers  l’axe  de  la 
jambe  ;  après  quoi  on  achèvera  la  feftion  ,  en  le 
çonduifant  obliquement  de  haut  en  bas  &  de  de¬ 
vant  en  arriéré  ,  de  maniéré  à  former  un  lambeau 
(d’environ  quatre  travers  de  doigt. 

Pour  exécuter  l’opération  ,  en  emportant  la  rotu¬ 
le  ,  on  commencera  l’incifion  à-peu-près  au  memer 
endroit  qu’il  a  été  prefcrit  de  la  commencer  dans 
la  première  méthode.  Au  lieu  de  conduire  le  cou¬ 
teau  tranfverfalement  au-deflbus  de  la  rotule  ,  on 
ramènera  obliquemenç  par-deftus  5  ço  ^ 
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pafler  à  un  travers  de  doigt  de  rextrémité  fupé- 
rieure  de  cet  os,  ou  un  peu  au-deffus  de  la  partiQ 
moyenne  Enfuixe  Pïncifion  lèra  continuée  liir  le 
coté  de  l’article  qui  regarde  l’Opérateur  ,  &  en  de(- 
cendant  obliquement  pour  finir  de  ce  côté  à  la 
même  hauteur,  où  elle  a  été  commencée  de  l’autre. 
Elle  doit  décrire  ,  comme  on  le  voit  ,  une  ligne 
courbe  dont  le  milieu  traverfera  la  rotule  ,  &  les 
extrémités  appuyeroiit  fur  les  bodrs  du  jarret  a  peu^ 
près  un  travers  de  doigt  au -delTous  d’une  ligne 
cranfverfale  qui  pafTeroit  un  peu  plus  haut  que  la 
partie  moyenne  de  la  rotule. 

-  Çetce  première  feâion  doit  couper  la  peau  exac¬ 
tement ,  &  il  fera  néceflaire  d’appuyer  rinllrument 
pour  qu’elle  foit  bien  détachée  de  la  rotule  ,  6t  qu’elle 
puilfe  remonter  au -  deffus  'de  l’extrémité  fupérieure 
de  cet‘  os  :  on  recommande  pour  la  même  fin  ,  a 
l’Aide' qui  rient  la  cuilTe  ,  de  tirer  à  lui  le  plus  qu’il 
peut;  Si  cela  ne  fuffit  pas  ,  du  fera  bailfer  un  peu 
la  jambe ,  en  portant  le  couteau  fous  la  lèvre  fupé^ 
rieure  de  fincifion  à  mefure  que  la  peau  remonte. 
On  achèvera  par-là  de  mettre  la  rotule  à  découvert. 
L’Opérateur  faifît  cet  os  avec  la  main  gauche  en 
faifant  relever  la  jambe  ,  fi  elle  a  été  fléchie  ;  il 
coupe  le  tendon  ;  des  extenfeurs  de  la  jambe  immé¬ 
diatement  au  -  defîbus  de  fon  attache  a  la  rotule  ; 
foulève  celle-ci ,  conduit  l’inUrument  le  long  de  la 
ionâipn  des  os  pour  couper  la  capfule  d’un  côté  & 
puis  de  l’autre  ;  &  il  achevé  la  fedion  ,  comme  ci^ 
deflus. 

L’opération  étant  faite  de*  l’une  ou  l’autre  ma^ 
niere  ,  l’artère  poplitée  paroîtra  découverte  dans  l’ér 
tendue  d’un  travers  de  doigt  ou  environ  ,  &  comme 
féparée  du  refte  des  parties.  Suivant  l’occurence ,  ou 
l’on  fe  contentera  d’appliquer  de  l’agaric  ,  ou  d’on 
pratiquera  la  ligature.  Dans  ce  dernier  cas-,  on 
coupera  le  fil  en  lui  laiffant  une  certaine  longueur. 
Tome  V.  Ggggg 
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pour  qu’il  puiffe  être  retiré  lorfqu’il  tombera.  O 
en  afîémblera  les  brins  ,  &  on  les  placera  datT 
rendroic  où  la  diftance  de  l’artère  au  bord  du  larrT 
beau  fera  la  moindre. 

Comme  le  recollement  ne  fe  fait  que  confécutw 
vement  ,  de  lorfque.  les  furfaces  cartilagineulès  ont 
acquis  .par  la  poufiè  des  bourgeons  charnus  rapti- 
tude  a  contrafter  adhébon  ;  l’obftacle  qu’y  peut  ap¬ 
porter  l  ioterpOiGtion  du  £h  qui-d'oit  tomber^en  peu 

de  jours  ,  peut  être  regardsé  comme  nul  ou 
conîidérable.  ^D’un  autre;côté  ,  ce  retardement  de 
l’agglutination  facilite  la  chute  du  fil  ou  les  opéra¬ 
tions  que  le  delai  de  .cette  chute' peut  rendre  né- 
celfaires. 

0n  amènera  le  lambeau  fur  les  condyles  ,  ainfî 
que  le  lègraent  antérieur  de  la  peau  ,  de  maniéré  k 
laiffer  la  furface  ofleufe  le  moins  à  nu d  qu’il  fera 
poflible.  Gii  appliquera  une  couche  de  charpie  fine 
&  mollette  j  par  -  deffus  ,  une  compreffe  épaiffê-  j  le 
tout  fera  foutenu  par  la  coëfFe  de  bonnet  ,  que  des 
tours  peu  ferrés  d’une  bande  circulaire  ,  afirujettiront 
de  maniéré  que  y  félon  le.  defir  de  M.  Monro^  ^ 
bandage  ne  falle  qùe  contenir preffer  doucement 
rappareil  cootre  la  plak  ,(a^.  Dans  les  pan femens 
fuivans  &  lors  du  dégorgement  ,  il  fera  bon  d’ap¬ 
pliquer  fur  le  bord  du  moignon  ,  en  devant  àc  en 
arriéré  ,  une  bandele:tte  agglutinanve  pour  attirer 

en  iens  contraire  j  :  rapprocher  ai«fl  peau  -dû 
centre  dis; la. coupe.  .  ■  .  :  .  -  ;  >  -  •  -  ' 

Il  pourra  fe  trouver  des  cas  où  il  faudra  s’écârfôr 
des:  règles  'générales  qui  .^viennent  d’être  tracées  y  le 
Ghirurgien ‘éclairé  trouvera  la  règle  de  fa  conduite 
dans  les  èirconftances.  ..  . 

>Oû  ,a  vu  .cbdeffus  ui0>  exemple  d’amputation  dans 
l’artieniatioE  du  pied-,  fuivie  de  fuGCès.i  Sains- entrer  à 

)  EflàiV  d’E^iaatoHFg  >  Tem.  IV. 
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l>réfent  dans  ancuns  idétails  ultérieurs  ,  je  me  con- 
centerai  d’avancer  que  la  Pratique  peut  préfenter  des 
cas  où  cette  amputation  fera  indiquée.  Voici  le 
manuel  qui  me  paroît  le  plus  convenable  pour  ex-é- 
cuter  cette  opération. 

.  La  jambe  étant  tenue  par  un  Aide  dans  une  fi- 
tuation  borifontale  ,  l'Opérateur  appliquera  fa  main 
gauche  fur  le  defliis  du  pied  qu’il  éiendra  ;  il  pren¬ 
dra  un  couteau  fait  fur  le  modèle  de  celui  que  j’ai 
propofé  pour  l’amputation  dans  le  genou  ,  mais 
^lus  petit  ;  il  le  portera  au-  deffous  de  la  malléole 
oppofée  ,  de  le' ramènera  en  le  conduifant  par-def- 
fus  le  col  du  pied  ,  au -r- defldus;  de  l^autre  malléole. 
Il  fera  oéceiTaire  d’appuyer  fortement  pour  couper 
en  leur  entier  les  ligamens  qui  attachent  le  pied 
aux  malléoles  ,  ôt  toutes  les  parties  molles  qui  fe 
trouvent  dans  le  trajet  de  cette  fei^ion.  Au-  deffous 
des  malléoles  >  le  tranchant  du  couteau  fera  dirigé 
obliquement  de  bas  en.hauD  liOpérateur fans  faire 
de  violence  ^  tendra  peu^a-peu  ù  luxer  le  pied  du 
coté  de  la  malléole  ,  au -de  Abus  de  laquelle  il  aura 
commencé  l’inciiion.  L’articulation  de  l’àftragale  avec 
le  cuboïde  s’ouvre  très- fecileinent:  ^  c’eff  a  quoi 
il  faudra  prendre  garde  paree;  que  i’aftragale  étant 
détadié  du  cuboïde  ',  etli  plust  difficile  a  ôter?  dé  la 
cai^i té  articulaire  formée  par  les  os  de  la  jambe  ; 
cette  derniere  féparation  une  fois  faite  ,  il  reffe  à 
couper  le  tendon  d’'AchiHe ,  6c  l’opération  eâ  ter¬ 
minée.-.  - 

L’indication  de  conferver  de  la  peau  pour  recou¬ 
vrir  les  faces  articulaires  mifes  à  nud  ,  n’a  point  lieu 
pour  cette  amputation.  Comme  elles  repréfentent 
une  cavité ,  il  raùdroit  que  ce  tégument  ,  pour  s’y 
enfoncer  fe  repliât  par-deffus  les  bords  ,  ce  que 
l’on  ne  peut  efpérer.  Cependant  les:  extrémités  of- 
feufes  devant  s’affaiffer  dans  la  fuite  ,,  on  fera  biea 

GsgSg-uj.' 
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de  porter  le  couteau  un  bon  travers .  de  doiot' 
défions  des  malléoies. 

De  toutes  les  articulations  des  extrémités  ,  cell 
de  rayant  bras  avec  le  bras  paroît  la  plus  d*iffici!e 
à  détruire  ;  ce  qui  vient  de  la  multiplicité  des  émi¬ 
nences  &  des  cavités  qui  fc  reçoivent  mutuellement 
de.  leur  agencement  ferré  ,  de  la  longueur  excédente 
de  l’olécrane  ,  &  fur-tout  de  ce  que  cette  apophyfe 
étant. dans  la  continuité  du  cubitus  ,  on  ne  peut  la 
foulever  à  mefure  que  l’on  coupe  fes  attaches  pour 
parvenir  dans  l’article  ,  ainfi  que  cela  eft  praticable 
à  celui  du  -genou  ,  à  raifon  de  ce  que  la  rotule  qui 
repréfente,  l’olécrâne  à  l’extrémité  inférieure  ,  eft  ré¬ 
parée  du  tibia  ,  auquel  elle  tient  par  un  ligament 
flexible. 

Les  premières  expériences  m’avoient  prefque  fak 
renoncer  au  .projet  d’établir  un  procédé  pour  faire 
ramputadon  dans  cet  article  ,  amputation  qui  ce¬ 
pendant  a  été  pradqùée  par  Ambroife  Paré  ,  & 
fur  le  manuel  de  laquelle  il  feroic  à  deftrer  qu’il  fe 
fût  étendu.  Ce  fait  meme  prouve  que  rindication  de 
cette  opération  peut  être  déterminée  par  des  eir- 
conftances  particulières  ;  &  s’il  fe  préfentoit  un  cas 
de  cette  efpèce  ,  il  ne  ferait  point  indifférent  d’a¬ 
voir  une  route  tracée^  J’ai  donc  continué  les  expé¬ 
riences  ;  &  voici  la  méthode  à  laquelle  je  me  fuis 
arrêté.  _  - 

On  étendra  .Pavant  -  bras.-  Un  Aide  empoignera 
le  bras  au-deffus  de  l’article  ^  ôc  retirera  les  téguj- 
mens:  vers  l’épaule.  L’Opérateur  placé  au  coté  exté¬ 
rieur  du  membre,  prendra  le  couteau  droit  à  deux 
tranchans  qui  fe  trouve  dans  les  caiffes  d’amputa¬ 
tion.  Î1  en  appliquera  le  tranchant  principai  fur 
l’olécrane un  peu  moins  d’un  travers  de 
deflbus  dè  l’extréimité  de.  cette  apophyfe  |  il  le  dé¬ 
tournera  en  deffous  pour  venir  gagner:,  en  coupant 
la  peau-,  le  condyle  interne  de  l’humérus.  Apres 
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(Jette  première  leâ:ion  ,  il  en  fera  une  fécondé  en 
menant  le  tranchant  (lu  couteau  ,  de  l’endroit  de 
l’oiécrâne  où  il  a  commencé  ,  au  condyle  externe  ; 
de  maniéré  que  I  incifîon  de  la  peau  vienne  finir 
fur  le  long  fpinateur  ,  un  peu  moins  de  deux  tra¬ 
vers  de  doigts  au  -  defîbus  d’une  ligne  qui  en  par¬ 
courant  tranfverfalement  la  circonférence  du  mem¬ 
bre  ,  pafl’eroit  par  l’extrémité  de  l’olécrane  ,  (  je 
fuppole  la  ftature  d’un  adulte,)  finflrument  fe 
trouvera  vis-à-vis  la  jonction  du  radius  avec  le  con- 
dyle  externe.  On  fenfoncera  jufques  dans  cette  ar¬ 
ticulation  ,  en  en  abbaiffant  le  manché  pour  épar¬ 
gner  dans  cette  coupe  tranfverfale  les  chairs  du  pli 
du  bras.  Cela  fait  ,  l’Opérateur  plongera  la  pointe 
du  couteau  entre  ces  chairs  &  le  radius  ,  lui  fera 
continuer  fa  route  par-devant  &  le  plus  près  qu’il 
fera  poffible  de  cet  os  &  du  cubitus.  La  pointe  en 
étant  fortie  ,  il  en  inclinera  le.  tranchant  pour  finir 
obliquement  la  coupe  y  ôc  former  un  lambeau  d’en¬ 
viron  deux  travers  de  doigt.  L’articulation-  paroît 
alors  à  découvert.  On  fépare  facilement  le  cubitus 
d’avec  fhumérus  ,  &  fon  finit  par  la  fedion  de 
l’attache  de  l’olécrâne  ou  du  tendon  des  mufcles 
extenfeurs  de  l’avant-bras. 

Les  vaiffeaux  artériels  fe  préfentent  fur  la  furface 
du  lambeau  ;  il  fera  aifé  d’en  pratiquer  la  ligature 
de  maniéré  à  n’y  comprendre  que  les  vaifieaux  ,  ou 
au  moins  peu  d’autres  parties,  avet  eux. 

Le  fang  étant  arrêté  par  ce  moyen  ou  par  Faga- 
rie  ,  ou  par  lés  deux  enfemble  ;  on  appliquera  un 
appareil  femblable  à  celui  de  l’amputation  dans  le 
genou  5  en  y'  mettant  les  différences  néceffaires. 

Les  fonétions  de  la  main  exigeant  des  mouvemens 
variés  ,  l’articulation  du  poignet  a  une  ftruéfure  re¬ 
lative  Les  furfaces  articulaires  font  ^efque  planes  , 
leur  connexion  eft  lâche  :  auffi  l’amputation  dans 
cet  article  eft  elle  facile  a  exécuter. 
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Un  Aide  tirant  la  peau  vers  l’avant- bras  ,  l’Opé¬ 
rateur  portera  la  main  h.  retrancher  dans*  le  fens 
àe  l’abdudion.  Avec  un  biftouri  ordinaire,  il  com¬ 
mencera  la  fediori  par  les  tendons  extenfeurs  dû 
pouce  ,  au-defîbus  de  rapophyfe  ftyloïde  du  rayon  • 
il  pénétrera  dans  la  cavité  articulaire  ;  l’efFort^vers 
l’abdudion -tendant  les  parties  ,  le  couteau  fitué  en¬ 
tre  les  os  ne  pouvant  varier  ,  cet  inftrument  n’étant 
arrêté  par  aucune  inégalité  ,  l’opération  s’achève 
avec  une  grande  promptitude.  L’agaric  ,  dans  tous 
les  exemples  de  cette  amputation  rapportés  ci- 
deflus  ,  a  fuffi  pour  arrêter  le  fang.  Il  paroit  de¬ 
voir  en  être  de  même  pour  l’amputation  du  pied. 

Au  refte  ,  je  n’ai  prétendu  qu’expolèr  des  vues 
générales  fufceptibles  d’être  développées ,  combat¬ 
tues  ,  reâiifiées  ;  &  réveiller  l’attention  ,  afin  que  par 
une  fuite  de  diicufiions  &  d’expériences  ,  on  puilFe 
établir  le  pour  &  le  contre  fur  le  fujet  important 
qui  a  fait  le  fujet  de  ce  Mémoire  ,  &  que  la  doc¬ 
trine  qui  en  pourra  réfulter  puiffe  être  fixée  d’une 
maniéré  dogmatique  &  invariable. 
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MÉMOIRE 

SUR  les  Luxations  confécutives  du  Fémur, 

Par  M.  S  A  B  A  T  I  E  R. 

Les  luxations  ne  font  pas  toujours  l’effet  d’une 
caufe  externe  &c  violente.  Elles  dépendent  quelque¬ 
fois  de  câufes  internes  capables  de  relâcher  le  liga¬ 
ment  deftiné  a  affermir  les  jointures  ,  de  gonfier 
les  os  ,  ou  d’augmenter  la  quantité  de  la  fynovie. 
Les  Anciens  ont  connu  ces  diverfes  caufes  de  luxa¬ 
tion  ,■&;  les  ont  diftinguées  avec  foin.  Ils  ont  re-^ 
marque  que  celles  qui  font  internes  agiffent  d’une 
maniéré  lente  &  prefqu’infeofible  ,  &  que  le  dé¬ 
rangement  des  os  qui  en  réfuite  exige  un  trakemenc 
différent  de  celui  qu’on  employé  pour  remédier  aux 
luxations  de  caufe  externe  ;  mais  ils  ne  paroifîenc 
pas  avoir  fcû  que  Iqrfqu’un  coup  ou:  «ne  chute  for 
une  articuiation  n’y  ont  caufe  aucun  dérangement 
apparent  ,1^  eontufion:  des  parties  inréf rentes  peut  y 
attirer  un  amas  d’humeurs  ou  donner  lieu  k  d’au¬ 
tres  défordres  qui  font  quelquefois  iuivfs  du  dépla¬ 
cement  des  os  qui  la  compofent.-  - 
.  Feu  M.  Petit  eft  le  premier  qui  a k  parlé  de  cette 
efpèee  '  de  i uxatio n  ,  dans  :  u n  Mémoire  i  mprimé 
parmi  ceux  de  l’Académie  Royale  des  Sciences^ 
Année  172a.  Quoiqu’elle  puiffe  arriver  en  beaucoup 
dàutres' parties  ,  ce  célèbre  Prâiicien  l’a  décrire 
Comme  éîant^  particulière  a  l’afticaladon  d.u  fémmr 
avec  les' ©s:  innominés  y  &  dit  ell:  une  fuite 

âffêz  fréquente  de  chûxe  fur  le  grand  trochanter.  Il 
penfe  que  lorfque  cette  partie  de  i’os  de  la  cuiie 
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efl  frappée  ,  &  que  fa  tête  eft  violemment  pouffëe 
contre  les  parois  de  la  cavité  cotyloïde  ;  comme  elle 
remplit  exactement  cette  cavité  ,  les  cartiîao-es  nni 
recouvrent  l’une  &  fautre  ,  les  glandes  fynovlales^dc 
le  ligament  rond  font  froifîes  &  contus  ,  d’où  il 
réfulte  obftruCtion  ,  inflammation  de  dépôt.  La  fv- 
iiovie  qui  fe  fépare  en  plus  grande  quantité  qu\ 
l’ordinaire,  remplit  la  capfule  ligamenteulé  6c  toute 
la  cavité  de  l’articulation  ce  qui  eft  peu- à- peu 
fuivi  de  luxation. ,  Car  cette  fynovie  ne  pouvant  être 
diiripée  par  le  mouvement  de  la  partie  ,  elle  chaffe 
la  tete  de  l’os  avec  d’aütù^nt  plus  de  facilité  ,  qu’elle 
relâche,  les  ligamens  ,  6c  les  met  hors  d’état  de  ré- 
fifter  non  -  feulement  aux  efforts  qu’elle  fait  pour 
chaffer  l’os  hors  de  fa  boite  ,  mais  même  à  ceux 
que  les  mufcles,  font  pour  la  tirer  en  en-haut  ;  ainfi 
rallongement  du  ligament  rond  fe  fait  peu-à-peii  , 
la  ^Jouleur  augmente  ,  6c  ce  fymptôme  ne  diminue 
que  quand  le  ligament  tout- à- fait  relâché  ou  rom¬ 
pu  ,  abandonne  la  têt.e  de  l’os  k  toute  la  puiffance 
des  mufcles. 

L’obfervation  m’a  appris  que  toutes  les  luxations 
confécutives  du  fémur  ne  font  pas  caufées  par  des 
chûtes  fur  le  grand  trochanter  6c  il  me  femble 
qu’elles  n’arrivent  pas  de  la  maniéré  dont  M.  Petit 
l’explique.  Je  fus  confulté  ,  au  ,  commencement 
d’Avril  lyéo  ,  pour  un  enfant  de  treize  à  quatorze 
ans  5  auquel  il  étoit  furvenu  ,  depuis  environ  deux 
ans  ,  un  dépôt  confidéfable  k  là  partie-intérieure 
interne  6c  fupérieure  de  la  euifl'e  droite.  L’dxtré- 
mité  de  ce  côté  étoit  raccourcie  de  trois  travers  de 
doigt  ,  6c  la  pointe  du  pied  étoit  fort  tournée  en 
dedans.  ILy  avoît  à  la  région  de  la  feffe 
lombes  un  gonflement  œdémateux  qui  s’étendoit  le 
long  de  la  cuiffe  jufqu’au  genou,  6c  qui  etoit  très- 
douloureux  en  quelques  endroits,  &  notamme^ 
au  pli  de  l’aine  dont  les  glandes  étoient  gonflées  oc 
°  dures , 
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dures  ,  &  à  toute  la  circonférence  du  depot.  Je 
m’informai  de  ce  qui  pouvoit  avoir  donné  lieu  a 
cecte  maladie  ,  &  des  circonftances  qui  avoient  pré¬ 
cédé.  J’appris' que  l’enfant  étoit  tombé  fur  le  ge¬ 
nou  ,  le  quinze  Juin  1759  ,  &  qu’il  avoit  fenti  une 
douleur  il  vive  ,  depuis  l’endroit  frappé  jufqu’au 
haut  ds' la  cuiffe  ,  qu’il  avoit  été  obligé  de  paiïer 
quatre  jours  dans  le  lit.  Les  douleurs  étant  dimi¬ 
nuées  ,  il  fe  leva  &  voulut  reprendre  fes  exercices 
ordinaires  ;  mais  il  lui  fut  inipoffible^  de  fe  foute- 
nir  ^  &  il  fut  obligé  de  fe  fervir  de  béquilles  juf¬ 
qu’au  trois  Janvier  fuivant.  Pendant  cet  intervalle 
de  temps  ,  le  glandes  inguinales  s’engorgerent  beau¬ 
coup.  Cet  accident  fe  calma  un  peu  par  l’applica-s- 
tion  de  cataplafmes  &  d’emplâtres  émolliens  & 
légèrement  réfolutifs.  Néanmoins  les  douleurs  au¬ 
gmentèrent  de  jour  en  jour  ;  la  difficulté  de  mar¬ 
cher  ,  même  avec  des  béquilles  ,  devint  plus  gran¬ 
de  ,  &  la  cuiffe  commença  à  devenir  plus  courte 
que  l’autre.  Un  Empirique  ,  auquel  on  fit  voir  le 
malade  ,  affura  qu’il  avoir  la  cuiffe  luxée  <&  qu’il 
felloit  la  lui  réduire.  En  conféquence  il  fit  les  ten¬ 
tatives  qu’il  crut  néceffaires  pour  cette  réduffion  ,  & 
pofa  l’appareil  qu’il  jugea  convenable.  Quelque  temps 
après  ,  il  confeilla  au  malade  de  marcher  ,  ce  que 
celui  -  ci  ne  put  faire  fans  le  feeours  ordinaire  de 
fes  béquilles,  &  fans  éprouver  des  douleurs  plus 
vives  que  jamais/  Enfin  ,  les  glandes  inguinales  fe 
gonflèrent  de  nouveau  ,  &  on  s’apperçut  ,  vers  le 
milieu  de  Février  ,  que  le  dépôt  ,  dont  j  ai  parlé  , 
commençoit  â  fe  former.  M.  Guérin  qui  fe  trouvoit 
par  halard  chez  moi  lorfqu’on  m’amena  le  malade, 
&  qui  l’examina  avec  beaucoup  d’attention,  jugea, 
ainfi  que  moi  ,  que  la  cuiflè  s’étoit  luxée  confécu— 
tivement  ,  &  que  le  dépôt  avoit  fbn ^principal  foyer 
dans  la  capfule  articulaire.  Cependant ,  comme  l’en¬ 
fant  fouffroit  beaucoup  &  qu’il  étoit  confumç  par 
Tome  y.  Hhhhh 
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une  fièvre  lente  qui  l’avoic  confidérablement  atnai 
gri  ,  nous  fûmes  d’avis  de  donner  ifiue  au  pus 
une  petite  ouverture  ,  dans  \i  vue  de  lui  procur  ** 
quelque  foulagement.  Il  en  fortit  environ  trois  iT 
vres  dont  l’odeur  étoit  fétide  &  la  couleur  variée' 
La  plaie  fut.  panfée  avec  une  mèche  de  linge  qu’ 
je  couvris  dans  la  fuite  d’un  digeftif  fimple, 
fis  faire  quelques  injedions  légèrement  déterfivls 
pour  entraîner  les  matières  &  prévenir  leurcrouoif- 
fement.  Quelquefois  elles  étoient  blanches  &  bien 
liées  ,  &  quelquefois  auffi  elles  étoient  féreufes  fan- 
guinolentes  ou  noirâtres  ;  &  lorfqu’elles  avoient  cette 
derniere  qualité ,  elles  entraînoienc  des  parcelles  d’os 
d’une  nature  fpongieufe. 

Les  fuites  de  l’opération  furent  d’abord  plus  heu- 
reufes  que  je  ne  l’avois  efpéré.  La  cuifîè  fe  dégor¬ 
gea  ;  les  glandes  de  l’aine  diminuèrent  ;  les  douleurs 
devinrent  beaucoup  moins  vives  ,  &  la  fièvre  fe 
diffipa  prefqu’entiéremenc  ;  mais  ces  accidens  fe  re- 
nouvellèrent  bientôt  avec  plus  de  force  que  jamais, 
&  il  s’éleva  au  pli  de  la  cuilTe  une  tumeur  qui  s’ou¬ 
vrit  jd’eJle- même  en  peu  de  jours.  Il  en  forcibune 
"  grande  quantité  de  pus  qui  paroiflbit  venir  de  def- 
fous  le  ligament  de  Fallope.  La  cuiffe  fe  raccour¬ 
cit  de  jour  en  jour  :  il  y  furvint  un  gonfièment 
cedémateuXx  &  éréfipèlateux  qui  s’étei^it  fur  la 
jambe  &  fur  le  pied.  Un  ulcère  fordide  s’ouvrit 
aii-deflus  de  la  malléole  externe  ,  &  le  malade  périt 
de  confomption  cinq  mois  &  demi  après  l’opéra¬ 
tion.  A  l’ouverture  de  fon  cadavre,  je  trouvai  plu- 
fieurs  collerions  de  pus  ,  dont  les  unes  étoient  entre 
les  mufeles  feffiers  ,  &  les  autres  â  la  face  externe 
de  l’os  des  îles  ,  jufques  vis-à-vis  la  cavité  coty- 
loïde.  Les  mufeles  de  la  partie  antérieure  &  fupe- 
. Heure  de  la  Cüifi'e  étoient  abbreuvés  d  une  grande 
quantité  de  matières  ,  toutes  femblables  a  celles  qui 
étoient  forties  par  l’ouverture  du  dépôt  principal. 
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Ce  dépôt  alloif  jufqu’à  rarticuladon  de  la  cuiffe. 
Le  fémur  étoic  remonté  de  plus  de  qua’tre  travers 
de  doigt  fur  la  face  externe  de  l’os  des  îles.  Le  car^ 
tilage  qui  recouvre  fa  tête  étoit  entièrement  détruit , 
&  cette  partie  de  l’os  étoit  altérée  &  rongée  aflez 
profondément  ;  mais  ce  qui  me  parut  plus  excraor-"^ 
dihaire  ,  fut  que  la  cavité  cotyloïde  étoit  entière¬ 
ment  détruire  &  comme  corrodée  ;  de  forte  que  le 
fémur  ne  s’étoit  déplacé  que  parce  que  les  bords 
de  la  cavité  articulaire  ' étant  ufés  &  comme  effa¬ 
cés,  fa  tête  n’étoit  plus  retenue  &  avoit  été  obligée 
d’obéir  à  l’adion  des  mufcles.  Toute  la  partie  de 
la  face  externe  de  l’os  des  îles  ,  fur  laquelle  la  tête 
du  fémur  avoit  gliffé  ,  étoit  comme  pourrie  ,  &  j’en 
détachois  aifément  des  fragmens  femblables  à  ceux 
que  la  fuppuration  avoit  entraînés.  Je  me  propofois 
dans  le  temps  de  montrer  ces  pièces  olfeufes  à  l’A¬ 
cadémie*,  mais  comme  le  cas  que  je  viens  de  rap¬ 
porter  ,  me  paroifl'oit  avoir  quelque  rapport  avec  la 
maladie  d’un  Prince  cher  à  la  Nation  &  dont  la 
"perte  étoit  récente  ,  je  crus  devoir  attendre  des  cir- 
conftances  moins  défavorables,  &  elles  fe  font  cor¬ 
rompues  malgré  toutes  les  précautions  que  j’avois 
prifes  pour  les  conferver.  La  Pratique  m’ayant 
fourni  depuis  quelques  faits  femblables  ou  analogues, 
je  me  fuis  procuré  d’autres  pièces  qui  donnent  du 
poids  à  mes  Obfervations  ,  &  qui  les  rendent  plus 
faciles  à  comprendre. 

On  voit  que  la  maladie ,  dont  je  viens  de  parler, 
a  été  la  fuite  d’une  chute  fur  le  genou  ,  &  qu’elle 
a  eu  pour  principe  l’érofion  &  la  deftrudion  d’une 
partie  de  l’os  des  îles  ,  &  non  pas  feulement  un 
^mas  d’humeurs  ou  de  fynovie  dans  fa  cavité.  L’ex¬ 
plication  de  ce  défordre  fe  préfente  d’elfe  -  même. 
L’ébranlement  occalionné  par  la  chute  aura  paffé 
jufqu’k  l’os  innominé  ,  &  aura  été  fuivi  d’une  in¬ 
flammation  aux  cartilages  ,  aux  ligamens  ,  aux 
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grailTes  &  aux  glandes  fynoviales  qui  fe  rencon¬ 
trent  à  l’endroit  de  fon  articulation  avec  le  fémur 
L’inflammation  fe  fera  étendue  jufqu’à  fon  tifl’* 
vafculaire  ,  &  fe  fera  terminée  par  une  fuppuration 
putride  qui  aura  produit  fucceflivement  tous  les  ac- 
cidens  que  le  malade  a  éprouvés  &  le  dérangement 
d’organifation  que  j’ai  rencontré  après  fa  mort.  Cela 
n’a  rien  de  fort  difficile  à  concevoir  dans  un  fuiet 
auffi  jeune  que  celui  dont  il  eft  quettion  ,  &  donc 
les  os  tendres  participent  encore  beaucoup  de  la 
nature  des  parties  molles  ;  mais  il  fembleroic  qu’une 
pareille  maladie  ne  peut  arriver  chez  les  adultes 
dont  les  os  ont  plus  de  confiftance  &  de  folidité. 
Les  deux  Obfervations  fuivantes  prouvent  le  con¬ 
traire.  -  . 

Un  Soldat,  âgé  de  trente- cinq  ou  de  trente- fix 
ans  ,  fe  laiffa  tomber  de  fon  haut  fur  la  hanche 
gauche.  H  fentit  à  i’inftant  une  douleur  vive  à.  la 
partie  fupérieure  de  la  cuifle  ,  &  il  y  furvint  un 
gonflement  confidérable  accompagné  de  fièvre  ,  pour 
lequel  il  fut  faigné  plufieurs  fois  &  tenu  à  une 
diète  fort  févère.  On  lui  fit  auffi  des  fomentations 
émollientes  fur  les  parties  douloureufes.  Les  pre¬ 
miers  accidens  étant  appaifés  ,  le  malade  effaya  de 
marcher  ;  mais  il  ne  put  le  faire  qu’avec  beaucoup 
de  peine.  Quelque  temps  après  ,  les  douleurs  fe  re- 
nouvellerent  avec  force  ,  &  la  cuiffie  fe  gonfla,  de 
nouveau.  Il  y  furvint  une  tumeur  à  la  partie  anté¬ 
rieure  externe  &  prefque  fupérieure.  L’extrémité  fe 
raccourcit  un  peu  ,  &  la  pointe  du  pied  fe  tourna 
en  dedans.  Il  y  avoir  deux  mois  que  le  malade 
étoit  dans  cette  fituation  lorfqu’il  fut  conduit  aux 
Infirmeries  de  l’Hôtel  Royal  des  Invalides  au 
mois  de  Novembre  ijGi,.  Je  fis  une  ouverture 
d’un  pouce  à  la  partie  la  plus  faillante  de  l’abRès  , 
dans  la  vue  de  diminuer  fes  douleurs  :  il  en  lortit 
beaucoup  de  pus  alfez  bien  conditionné.  Les  pan- 
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femens  furent  très-  fimples.  L’état  du  malade  em¬ 
pira  en  peu  de  temps  ,  &  il  mourut  cinq  ou  fix 
femaines  après  l’opération.  L’ouverture  de  fon  ca¬ 
davre  me  fit  voir  que  l’abfcès  que  j’avois  ouvert  re- 
montoic  jufqu’à  la  cavité  cotyloïde  ,  dont  les  bords 
étoient  ufés  &  détruits  par  la  carie  dans  leur  par¬ 
tie  poftérieure  &  fupérieure  ;  &  que  le  fémur  étoic 
remonté  d’un  bon  pouce  fur  la*face  externe  de  l’os 
des  îles. 

Un  autre  Soldat,  à-peu-près  du  même  âge,  a  iir. Obser- 
eu  un  dépôt  de  pareille  efpèce  à  la  partie  moyenne  vation. 
fupérieure  &  antérieure  de  la  cuifie  droite  à  la  fuite 
d’une  chute  qu’il  fit  prefque  dans  le  même  temps 
fur  le  grand  trochanter  ;  mais  cet  abfcès  a  com¬ 
mencé  beaucoup  plus  tard  que  celui  du  malade 
dont  je  viens  de  parler  ;  &  il  n’a  été  accompagné 
d’aucun  raccourcinement  fenfible  dans  la  cuifie ,  ôc 
d’aucune  pofition  vicieufe  du  pied  :  de  forte  que 
je  ne  croyois  pas  qu’il  remontât  jufqu’à  l’articula¬ 
tion  fupérieure  du  fémur.  Lorfque  j’y  fus  contraint 
par  la  tenfion  de  la  partie,  &.  par  les  douleurs 
excefiives  du  malade  ,  je  pratiquai  une  petite  inci- 
fion.  Le  malade  ne  furvécut  pas  long-temps  à  cette 
opération  :  je  trouvai  à  l’examen  de  fon  corps  que 
l’abfcès  s’étendoit  jufqu’à  la  Cavité  cotyloïde  ,  &  que 
la  furface  interne  de  cette  cavité  ,  fes  bords  &  la 
tête  du  fémur  commençoient  à  fe  laïfier  entamer 
par  la  carie. 

Il  y  a  donc  une  forte  de  luxation  confécutive  du 
fémur  qui  efl  produite  par  la  fuppuration  d’une 
partie  du  tifl’u  fpongieUx  de  l’os  des  îles  ,  &  par 
la  deflruélion  des  bords  de  fa  cavité  articulaire. 

Cette  maladie  fuccède  aux  chûtes  qui  portent  furie' 

genou  &  fur  le  grand  trochanter.  Elle  efl:  commune 

aux  enfans  &  aux  adultes  ,  &  peut  avoir  lieu  toutes 

les  fois  que  le  choc  à  été  afléz  confîdérable  pour 

caufer  une  contufion  violente  à  l’os  ,  ôc  pour  pro-  j 
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duire  l’engorgement  phlegmoneux  de  fon  tiffu  vaf- 
culaire.  On  y  eft  d’autant  plus  expofé  que  les  os 
ont  moins  de  confiftance  &  de  fermeté  ;  enfin 
cette  luxation  conduit  a  une  mort  certaine  ;  parce 
que  la  carie  une  fois  commencée  ,  s’étend  au  loin 
&  qu’efle  pénètre  profondément  dans  l’épaiffeur  de 
l’os  des  îles* 

Les  fignes  qui  la 'précèdent  font  une  douleur  vio¬ 
lente  k  l’inftant  du  coup  ,  &  l’impuilfance  de  re¬ 
muer  le  membre.  Cette  impuiffance  n’eft  cepen¬ 
dant  pas  aulfi  complette  que  dans  le  cas  où  le  col 
du  fémur  eft  fraéluré  ;  parce  que  les  mufcles  trou¬ 
vent  dans  la  partie  fupérieure  de  cet  os ,  &  dans  la 
cavité  articulaire  qui  n’orit  encore  foufîèrt  aucune 
altération  ,  un  point  d’appui  fuffifant  pour  détermi¬ 
ner  leur  adion  fur  la  cuifle.  L’accident  eft  bientôt 
fuivi  d’un  gonflement  plus  ou  moins  confîdérable , 
de  fièvre  &  de  douleur  j  on  ne  s’apperçoit  point 
que  la  cuiffe  ait  diminué  de  longueur  ,  ni  que  le 
genou  &  le  pied  ayent  changé  de  pofidon  ;  mais 
dans  la  fuite  la  cuiffe  s’accourcit  peu-k-peu,  &  le 
genou  &  la  pointe  du  pied  fe  tournent  en  dedans. 
Le  malade  ne  peut  fe  mouvoir  fans  fentir  des  dou¬ 
leurs  fort  vives  ;  il  fe  forme  un  abfcès  par  con- 
geftion  a  la  partie  moyenne  fupérieure  de  la  cuiffe  j 
il  fur  vient  une  fièvre  lente ,  &  le  malade  périt  plu¬ 
tôt  ou  plutard  fuivant  la  rapidité  avec  laquelle  le 
mal  augmente  &  s’étend. 

Ce  diagnoftic  fuffit ,  fans  doute ,  pour  diftinguer 
l’efpèce  de  luxation  confécutive  dont  il  s’agit,  da- 
vec  celle  dont  M.  Petit  a  parlé  ;  car  cette  derniere 
n’eft  pas  toujours  accompagnée  d’a’bfcès,  &  le  rac- 
courciffement  de  la  cuiflè  auquel  elle  donne 
doit  toujours  être  précédé  de  l’allongement  de  cette 
partie.  Il  eft  vrai  que  M.  Petit  fuppofe  le  con- 
l^râire.  La  raifon  qu’il  en  donné  c’eft  que  »  la  tete 
dw  fémur  étant  fphérique  ,  elle  va  en  dirninuant 
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depuis  fon  cou  jufqu’à  fon  fommet  ,  ce  qui  fait  que 
quand  la  fynovie  l’a  éloigné  d’une  ligne  du  fonds 
de  fa  cavité ,  les  mufcles  tirent  l’os  en  en-haut  de 
Ja  quantité  d’une  ligne  ;  6c  fi  alors  on  mefuroit  la 
cuiffe  ,  on  la  trouveroit  plus  courre  de  cette  quan¬ 
tité  a.  Malgré  tout  le  refped  que  l’on  doit  à  la 
mémoire  de  M.  Petit  ,  ne  peut- on  pas  dire  que 
cette  explication  manque  de  clarté  ?  Il  eft  plus  que 
probable  que  l’humeur  qui  s’arnaffe  dans  la  cavité 
^articulaire  ,  6c  qui  éloigne  peu-à-peu  la  tête  du  fé¬ 
mur  ,  donne  lieu  k  l’allongement  de  la  cuiffe  ,  juf-- 
qu’à  ce  que  l’os  étant  tout-k-fait  délpoîté  ,  6c  n’é¬ 
tant  plus  retenu  par  les  bords  élevés  de  la  cavité 
cotyloïde,  obéiffe  a  l’aélion  des  mufcles  ,  6c  remonté  . 
fur  la  face  externe  de  l’os  des  îles. 

'  Les  reffources  de  l’Art  dans  une  maladie  aufS 
fâcheufe,  confiftent  uniquement  k  la  prévenir.  Lors 
donc  qu’une  chûte  fur  la^  cuiffe  fera  fuivie  de  dou¬ 
leurs  vives  dans  l’articulation  du  fémur  6c  jufques 
dans  la  hanche  ;  que  le  malade  ne  pourra  moiîVoir 
cette  partie  qu’avec  beaucoup  de  difficulté  ,  qu’il 
furviendra  de  la  fièvre  6c  de  la  tuméfaéfion  ,  il 
faudra  faire  enforte  de  diffiper  l’inflammation  & 
l’engorgement  des  parties  offeufes  par  un  repbs 
exaâ  ,  une  diète  févère  ,  des  topiques  émolliens  6c 
relâchans  /6c  fur- tout  par  des  faignées  copieufes , 
faites  à  temps  6c,  pour  ainfi  dire  ,  coup  fur  coup; 
le  nombre  dépendra  de  la  violence  des  fymptômes 
6c  des  forces  du  malade.  Cependant  ,  quoique  cette 
derniere  confidération  mérite  beaucoup  d’égards, 
on  ne  doit  point  craindre  de  trop  affoiblir  le  ma¬ 
lade  en  ces  fortes  de  cas  ,  où  il  ne  leroit  plus 
ternps  de  remédier  au  mal  s’il  étoic  une  fois  ar¬ 
rivé.  ' 

Il  n’y  a  pas  long- temps  que  j’ai  traité  de  cette  iv.Obser» 
maniéré  un  Particulier  qui  étoit  tombé  de  fon  haut  vation, 
fur  la  jambe  droite.  Les  douleurs  étoienc  fortes. 
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Le  gonflement  &  la  fièvre  devinrent  confidérables 
dans  les  premières  vûigt>  quatre  heures  ;  maL  le 
malade  remuoit  la  cuifle  avec  aflèz  de  liberté  dans 
les  premiers  inffans  de  fa  chute  ,  l’extrémité  bief. 
fée  n’avôic  rien  perdu  de  la  longueur  ,  &  n  avoir 
foufFert  aucun  changement  de  pofition  ,  ce  qui 
m’ô.ca  tout  foupçon  de  luxation  &  de  fradure  au 
coi  du  fémur  j  même  de  celles  qui  font  fans  dé¬ 
placement  ,  &  de  la  fréquence  defquelles  les  Gb- 
fervacions  que  j’ai  préfentées  à  la  Compagnie  ,  ^ 
celles  qui  lui  ont  été  communiquées  par  plufieurs 
autres  de  fes  Membres  j  ne  permettent  plus  de  dou¬ 
ter.  Je  fis  faigner  le  malade  huit  fois  en  moins  de 
quarante-huit  heures.  Les  perfonnes  qui  s’intéref- 
foient  k  lui  ne  pouvoient  concevoir  comment  la 
crainte  d’un  mal  éloigné  me  faifoit  prendre  des 
précautions  qui  leur  fembloient  excefîives  ,  fur- 
tout  vis  à-vis  d’un  homme  de  foixante  &  quelques 
années  :  mais  la  fuite  a  jufiifié  le  jugement  que 
i’en*  avois  porté  ;  car  les  douleurs  ont  continué 
pendant  près  de  fix  mois  ;  &  lotfque  les  premiers 
accidens  ont  été  diiîipés  ,  le  malade  a  confervé  une 
foiblefl'e  fi  grande  du  côté  blefîe  qu’il  a  été  obligé 
de  marcher  long -temps  avec  des  béquilles.  Je  ne 
puis  afiurer  que  fi  je  n’eufle  tenu  cette  conduite, 
il  fût  fiirvenu  une  luxation  de  la  nature  de  celles 
dont  il  efi  queftion  dans  ce  Mémoire  ;  mais,  la 
violence  des  premiers  fymptômes  ôc  la  continuation 
des  douleurs  ,  me  paroifient  être  des  raifons  fuffi- 
fantes  pour  le  préfumer. 

Outre  les  coups  &:  les  chûtes  qui  font  les  caufes 
les  plus  ordinaires  de  la  carie  &  de  la  deftruâion 
des  bords  de  la  cavité  articulaire  des  os  innommes 
&  du  déplacement  du  fémur  qui  en  refube  > 
abfcès  dont  la  caufe  efi  intérieure  &  qui  s’étendent 
jufqu’à  l’articulation  fupérieure  de  cet  os  ,  ou  qui 
peut-être  ont  commencé  à  fe  former  ai^'dedans  de 
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k  jointure  ou  dans  l’épaiffeur  de  l’os  ,  peuvent  pro¬ 
duire  le  même  efFec.  L’efpèee  de  luxation  qui  lur- 
vient  alors  ,  rentre  dans  la  clafle  de  celles  qui  dé¬ 
pendent  de  caufes  internes.  Elle  doit  être  auili  dàn- 
gereiife  que  celle  dont  il  vient  d'être  parlé  ,  &  fe. 
terminer  .de  même  par  la  mort  du-  malade. 

J  en  ai  vu  un  exemple  dans  un  jeune  homme  de  V.  Obser- 
ying-C-fix  à  vingt-fept  ans ,  auquel  il  ’furvint  des  dou- 
leurs  &  de  la  tuméfaâion  à  la  cuilFe  gauche  après 
avoir  dormi'  long-terrips  à  l’air  dans  une  faifon  fort 
froide  &  fort  hiimidé.  Ces  accidens  continuèrent 
pendant  quelques  mois  fans  qu’on  s’apperçût  d’au¬ 
cun  changement  dedohgueur  &  de  pofitipn  à  l’extré¬ 
mité  malade  ;  mais  elle  commença  enfuite  , à  s’ac¬ 
courcir  ,  de  la  pointe  du  pied  fe  tourna  en-dedans. 

Il  s’éleva  aulli.à  la  partie  moyenne  antérieure  ôc 
externe  de  la  cuifîe  ,  une  tumeur  qui  prit  de  jour 
en  jour  de  nouveaux  accroilTemens.  Il  y  avoit  qua¬ 
torze  mois  que  la  maladie  avoit  commencé  lorf- 
qu’elle  fut  confiée  à  mes  foins.  Toute  l’extrémité 
étoit  œdémateiife.  La  tumeur  de  la  cuiffb  régnoit  le 
long  de  la  face  antérieure  ôc  externe  ,  depuis  fa 
partie  fupérieure  jufqu’a  trois  o‘u  quatre  travers  de' 
doigts  du  genou  ,  &  préfentoit  une  fluéluation  ma-? 
nifefte  dans  toute  cette  étendue.  La  cuilTe  étoit  raç-? 
courcie  de  deux  pouces  ,  &  la  pointe  du  pied  en- 
dedans  :  enfin  ,  le  malade  reflentoit  beaucoup  de 
douleurs ,  &  il  étoit  cQnfommé  par  une  fièvre  lente 
qui  l’avoit  jetté  dans  üiie  efpèçe  de  marafme.  J’ap¬ 
pliquai  une  pierre  à  cautère  fur  la  partie  la  plus 
faillante  de  la  tumeur,  je  fis  enfuite  une  incifion 
d’un  pouce  fur  l’efearre  même.  Il  en  fortit  une 
énortrie  quantité  d’humeur  féreufe  Sc  fanguinolen-? 
te  ,  dont  l’odeur  étoit  très- défagré^ble  ,  &  qui  en- 
traînoit  avec  elle  divers  grumeaux  de  matière  glai-? 
reufe.  Le  malade  mourut  peu.- de  temps,  après  l’opé*? 
ration. 

Tome  V,  liiii  ^ 
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Je  trouvai  k  Texamen  de  fon  cadavre  une  grande 
cavité  entré  les  mufcles  ,  laquelle  avoit  été  le  foyer 
de  rabfcès.  Cette  cavité  s’étendoit  jufqu’k  rarticu- 
lation  fupérieure  de  la  cuiffe  ,  dont  les  ligam'ens 
étoienc  rongés  &  détruits.  La  tête  du  fémur  étoit 
remontée  fur  la  face  externe  de  l’os  dés  îles  ;  en¬ 
fin  ,  elle  étoit  attaquée  de  carie  ,  &  les  bords  de 
la  cavité  côtyloïde  étoient  prefqu’entiérement  ufés. 
La  difpofition  des  parties  ofleufes  de  ce  fujet ,  ref- 
fembloit  affez  k  celle  de  celui  dont  j’ai  parlé  dans 
ma  première  Obfervation.  J’ai  eu  foin  de  les  con- 
ferver  ,  ainfi  que  celles  du  malade  dont  il  eft  quef* 
tion  dans  la  fécondé  &  la  troifième  Obfervation  de 
ce  Mémoire  ;  mais  rulcération  des  os  n’eft  pas  k 
beaucoup  près  aufli  cônfidérable  dans  ces  derniers. 
Elles  ont  été  mifes  dans  le  temps  fous  les  yeux  .de 
l’Académie.  '  /  '  ^ 
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SUR  les  Anciennes  Luxations. 

Par  M.  G  U  y  E  N  G  T. 

O  N  eft  communément  obligé  de  recueillir  un 
grand  nombre  de  faits,  &  de  les  examiner  avec  une 
îcrupuleufe  attention  fous  leurs  différentes  faces  , 
pour  fixer  les  règles  Théoriques  &  Pratiques  qui 
concernent  un  point  de  l’Art.  Il  eft  rare ,  en  effet, 
qu’uîi  feul  cas  réuniffe  des  circonftances  affez  parti¬ 
culières  pour  être  la  bafed’un  travail  intéreffant  au¬ 
quel  on  puifîd  rapporter  les  préceptes  reçus.  Il  eft 
encore  plus  rare  qu’il  ouvre  de  nouvelles  vues ,  fui- 
vant  lefquelles  ces  mêmes  préceptes  puiffent  être  éten¬ 
dus  ou  reftreints  d’une  maniéré  favorable  aux  pro¬ 
grès  de  la  Chirurgie  ,  &  conféquemment  au  profit 
de  l’humanité. 

L’Obfervation  que  je  vais  avoir  l’honneur  de  fou- 
mettre  au  jugement  de  l’Académie ,  m’a  paru  avoir 
cet  avantage  fingulier.  Le  fait  unique  peut-être, 
dont  on  va  donner  l’expofé  le  plus  fimple  ,  a  fait 
naître  dlfférens  avis  ;  l’opinion  la.  plus  préjudiciable 
à  la  malade  ,  auroit  pu;  prévaloir.  Si  elle  eût  été 
admife  ,  il  femble  qu’on;  auroit  pu  la  juftifier  par 
des  autorités  refpeftables:  :  cependant  cette  opinion 
prononçok  contre  l’exiftence  de  la  maladie  ,  à  la¬ 
quelle  il  s’agiffoit  de  remédier  par  le  fecours  de  la 
Chirurgie.  Un  fait  femblable  n’eft-il  pas  bien  pro¬ 
pre  a  faire  voir  ,  de  la  maniéré  la'  plus  évidence  , 
avec  quel  difcernement  '  il  convient  de^  procéder  à 
l’application  des  règles  générales  dans  les"  cas  pard- 
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culiers  \  combien  il  faut  de  réflexions  &  de  pruderie 
pour  identifier  (  s’il  eft:  permis  de  le  dire  )  la  raifo^ 
&  l’expérience  fur  un  feul  &  unique  objet,  qu’on 
auroic  cru  ne  pouvoir  préfenter  aucune  équivoque 
qu’il  ne  Lût  facile  de  lever  par  le  Ample  témoigna?© 
des  fens.  -  .  ,  ® 

Une  jeune  Dame  de  Franche-Comté  ,  âgée  d’envi¬ 
ron  vingt-deux  ans  ,  d’un  tempéramentvif  &  très-bon' 
quqiqu’aflèz  délicat ,  q)arvint  aux  termes  de  la  grof- 
feflé  qui  fuivit  fon  mariage ,  fans  aucune  incommo¬ 
dité.  L’àccoucheme’nt,' quoique  très- naturel,  ne  parut 
pas  fecile  fur  le  petit  lit  où  cette  jeune  femme  avoit 
été  placée  dans  les  premiers  momens  :  on  le  jugea 
trop  mou  ;  elle  fe  mit  fur  les  genoux  d’un  homme 
robuflie  ;  les  deux  cuifîcs  étoient  tenues  écartées  par 
deux  autres  perfonnes.  Dans  un  effort  qu’elle  fit 
au  moment; même  de  l’accouchement  >  la  femme 
qui  tenoit  la  cuiffe  droite  l’abandonna  ,  &  la  jeune 
Dame  reflentit  à  l’inftant  de  ce  même  côté  dans  le 
pli  de  l’aîne  proche  de  rarticulation  ,  une  douleur 
très -aiguë  ;  douleur  qu’elle  diftingua  très -bien  du 
mal  de  l’enfan rement  ,  &;  donc  elle  fe  plaignit  fur- 
Je-champ.  L’Accoucheur  occupé  de  fon.  objet  prin-? 
cipal  n’y  fit  aucune  attention.  Lorfque;  tout  fut  ter¬ 
miné  à  cet  égard  ,  on  tranfporta  l’ Accouchée  dans 
fon  lit  ,  fans  aucun  examen  relatif  à  la  douleur 
étrangère  au  travail  de  raccouchement.  Elle  ne:drf- 
continua  pas  &  la  fièvre  fürvint  immédiatemeiiti: 
Les  lochies  furent  aflez  aboud antes  ;  Se  Von  né 
pouvoit  dnuter  que  tout  ne  fût  dans  l’état  le  plus 
défirâble  en  ce  qui  eoncernoit  les  fuites  de  l’accou- 
chement.  Mais  la  douleur  de  la  hanche  perfifioky 
la  fièvre  écoit  continue  avec  redoublement  quel¬ 
quefois  il  n’y  en  avoit  qu’un  par  jour  d  autres 
fuis  d’eux  :  6c  on  l’a  vu  même  ne  revenir .  que  de 
deux  jours;  l’un  J  fitivant  le  caradère  de  la  fièvre 
tierce. 
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Le  dix-huitième  jour  ,  on  voulut  efîayer  de  faire 
faire  quelques  pas  à  la  malade  j  ce  qui  fut  abfolu- 
ment  impoflible.  Les  Médecins  &  les  Chirurgiens 
appelles  au  fecours  de  cette  jeune  Dame  ,  voyant  la 
perfévérance  de  la  fièvre  ,  &  de  la  douleur  proche 
de  l’articulation  ,  crurent  que  les  purgatifs  ctoient 
indiqués.  On  y  eut  recours  plufieurs  fois  ,  puis  on 
palfa  à  Tufage  du  quinquina.  On  appliqua  les  ven- 
toufes  sèches  ,  les  véficatoires.  L’augmentation  de" 
la  douleur  &  de  la  fièvre  déterminèrent  l’applica- 
tion  des  cataplafmes  émolliens  ,  qu’on  rendit  mâtu- 
ratifs  ,  parce  qu’on  foupçonnoit  la  formation  d’un 
dépôt  ;  fans  qu’on  pût  cependant  ftatuer  précifément 
à  i’infpedion  de  la  partie  ,  dans  quel  endroit  il  fe 
fcroit.  On  en  -fit  l’ouverture  à  l’endroit  le  plus  dou¬ 
loureux';  pn  en  vit  fortir  un  quantité  confidérable 
de  pus  très-blanc  &  fans  odeur.  La  fuppuration  fut 
fort  abondante  les  premiers  jours  ;  elle  cefia  par 
degrés  ,  &  au  bout  de  trois  mois,  la  cicatrice  étant 
parfaite  ,  il  ne  fut  pIüs„quefl;ion  de  fièvre  :  &  l’on 
peut  dire  que  les  accidens  du  dépôt  fe  terminèrent 
très-favorablement.  ' 

Fendant  tout  ce  traitement  ,  dont  la  fin  a  pour 
époque  le  feptième  mois  après  l’accouchement  y  on 
n’avoit  eu  aucun  égard  à  la  fituation  que  la  malade 
étoit  obligée  de  garder  dans  fon  lit  ,  pour  s’exem¬ 
pter  de  fouffrir  ,  &  pour  pouvoir  prendre  du  fom- 
imeil.  Dès  le  moment  de  l’accouchement  jufqu’k 
l’ouverture  du  dépôt ,  ôc  pendant  les  trois  mois  de  - 
fuppuration  qui  ont  fiuivi ,  cette  malade  ne  pouvoic 
fe  procurer  du  foulagement  aux  douleurs  qu’elle 
fentok  ,  qu’en  portant  le  talon  aux  fpffes ,  &  ayant 
la  cuifie  tournée  en  dedans.  La  douleur  du  pli  de 
l’aîne  ayant  cefTé  par  révacuàtion  du  pus  ,  en  laifîa 
reffencir  une  autre  très- vive  dans  l’articulation  de 
la  cuifie  ;  laquelle  douleur  la  malade  n’avoit  jamais 
difcontinué  d’éprouver  :  mais  elle  avoit  été  comme 
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abforbée  par  la  plus  aiguë  qu’avoit  çaufée  le  dëpôt* 
Lorfqu’elle  put  prendre  fans  inconvénient  une  nour¬ 
riture  plus  fblide  ,  pour  rentrer  enfin  dans  la  ma¬ 
niéré  de  vivre  ordinaire  ^  il  fut  queftion  de  fe  lever 
&  d’effayer  fes  forces  ^  la  cuifle  droite  fe  trouva 
plus  courte  que  l’autre  ,  ôc  tournée  en  dedans.  La 
malade  ne  pouvoir  appuyer  le  bout  du  pied  fans 
reffentir  une  douleur  très -vive  dans  l’articulation 
de  la  cuiffe. 

On  prefcrivit  l’ufage  du  lait ,  pendant  lequel  l’em¬ 
bonpoint  revint  ,  fans  que  les  douleurs  de  la  cuiffe 
diminûaffent.  On  convint  de  la  néceffité  des  bains 
&  de  la  douche  ,  dans  l’intention  de  guérir  la  ma¬ 
lade  d’une  fauffe  ankylofe  dont  on  la  jugeoit  atta¬ 
quée  ,  avec  defîbchement  des  mufcles ,  des  tendons 
&  des  ligamens.  Ce  qui  prouve  que  la  partie  étoic 
atrophiée. 

Cette  Dame  paffa  à  Luxcuil  les  deux  faîfons  de 
l’année  lyéy  ,  où  elle  prit  eonfiamment  les  bains 
&  les  douches.  La  douleur  dans  l’articulation  de  la 
cuiffe  en  fut  fenfiblement  diminuée  ;  &  pendant 
leur  ufage  ,  on  s’apperçut  que  fur  la  fin  de  la  jour¬ 
née  la  cuiffe  étoit  dans  un  allongement  affez  con- 
fidérable  mais  toutes  les  nuits  la  malade  perdoit 
ce  qu’elle  avoit  gagné  dans  le  jour  par  les  bains  & 
l’exercice  quelle  faifoit  ,  au  moyen  des  béquilles 
fur  lefquelles  elle  fe  foutenoit  :  le  même  effet  fe 
faifoit  remarquer  chaque  jour.  Ce  phénomène  a 
été  bien  obfervé  pendant  l’hiver  fuivant  de  lyéy  à 
lyéS.  Elle  a  fait  ufage  des  bains  émôlliens  &  re- 
lâchans.  Au  printemps  ,  elle  s’eft  baignée  dans  la 
décoâion  des  plantes  émollientes  ,  dans  le  petit  lait, 
fans  voir  d’autre  changement  à  fon  état  ,  que  celui 
qu’avoienc  opéré  les  bains  &  les  douches  des  eaux  de 
Luxeuil.  .  , 

Tel  étoit  l’expofé  préliminaire  d’un  Mémoire  a 
confulter  ,  fait  par  la  malade  même  plus  de  deux 
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ans  après  fon  accidenc.  Elle  y  rendoit  compte  en- 
fuite  de  l’état  aéluel  de  l’articulation  de  la  cuifiTe  j 
elle  établilToit  1°.  Une  éminence  confidérable  à  la 
partie  fupérieure  de  la  fefle.  2^.  Le  pli  de  la  fefle 
porté  beaucoup  plus  haut  que  celui  de  l’autre 
côté.  3°.  La  cuiffe  ^portée  en  dedans.  4°.  Son  rac- 
courciflement  tous  les  matins  de  quatre  pouces  , 
fans  qu’il  y  eût  plus  d’un  pouce  de  différence  le  foir. 
L’éminence  de  la  feffe  ,  &  le  pli  du  grand  feflier 
fuivoient  les  mêmes  différences.  Gn  demandoit  ü  d’a¬ 
près  ces  fignes ,  on  pouvoit  ftatuer  s’il  y  avoir  luxa¬ 
tion  ou  non.  En  cas  qn’on  prononçât  l’exiftence  de 
la  luxation  ,  fi  au  bout  de  deux  ans  on  pouvoir  ef- 
pérer  de  la  réduire  &  de  la  maintenir  réduite  ;  ôc 
quelles  feroient  les  précautions  à  prendre  pour  pro¬ 
céder  avec  efpérance  de  fuccès  a  la  guérifon. 

Une  copie  de  ce  Mémoire  envoyée  à  un  ami  de 
la  malade  réfidant  à  Paris  ,  fut  remife  fans  que  je 
le  fçuffe  à  un  Médecin  en  réputation  ;  &  une  au¬ 
tre  me  futoommuniquée.  On  fouhaîtoit  des  avis  fé- 
parés  ;  ce  n’efl:  que  depuis  peu  de*  jours  que  la  ma¬ 
lade  a  bien  voulu  me  faire  part  des  différens  con- 
feils  qu’elle  a  reçus  dans  le  temps.  Leur  oppofition 
n’avoit  pas  balancé  un  moment  ,  dans  fon  efprit  , 
celui  auquel  il  lui  étoit  intéreffant  de  fe  livrer. 

Suivant  le  Médecin  confulté  ^  il  n’y  avoit  point 
de  luxation  ;  parce  que  l’os  de  la  cuiffe  eft  celui 
qui  fe  luxe  le  plus  difficilement  par  un  effort  léger, 
éc  qu’il  eft  inouï  qu’un  effort  en  accouchant  ait 
jamais  produit  un  pareil  effet.  Cette  opinion  qui 
n’étoit  pas  fans  vraifemblance  ,  auroit  pu  être 
étayée  par  l’application  des  principes  généraux  ,  & 
par  des  autorités  refpeélables  :  mais  c’eft  un  détail 
dans  lequel  la  brièveté  que  nous  noiis  propofôns , 
ne  nous  permet  pas  d’entrer.  A  fiippofer  même 
qu’il  y  eût  luxation  ,  elle  ne  pouvoit  être  ,  félon 
lui  ,  que  confécutive  &  dans  l’un  6c  l’autre  cas , 
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il  regardpit  la  réduction  comme  impraticable 
rapport  au  peu  de  proportion  qu’auroic  gardé  h  lét 
avec  la  cavité  j  &  que  fi  par  impolfible  ,  difoit-il^ 
on  venoit  à  faire  la  rédudion ,  la  malade  n^en  reti- 
reroit  aucun  foulagement.  En  tout,  il  eftimoit  la  gué' 
rifon  extrêmement  difficile  ;  &  que  fi  quelque  chofe 
pouvoir  l’opérer  ce  feroit  r^.  L’ufage  des  bains  & 
des  douches  de  Saint-  Amand  ,  près  Lille  en  Flan¬ 
dre.  2^  L’attention  d’avoir  &  de  porter  pendant  la 
nuit  un  bandage,  ou  pour  mieux  dire  un  bas  te¬ 
nant  "a  un  canon  de  caleçon  ,  difpofé  fuivant  Im- 
tention  qu’avoit  feu  M.  Petit  ,  pour  la  rupture  du 
tendon  d’Achille  ,  excepté  que  ce  feroit  ici  en  de¬ 
vant  que  l’effort  gradué  devroit  fe  faire. 

En  recevant  le  Mémoire  k  confulter  ,  je  ne  fca- 
vois  pas  (  comme  je  l’ai  dit  plus  haut)  qu’on  fe 
fût  adreffé  à  d’autres  perfonnes  ;  mais  je  trouvai  le 
cas  affez  nouveau  pour  mériter  les  plus  férieufes 
réflexions.  J’en  conférai  avec  M.  Louis.  Nous  iie 
regardâmes  pas  l’exiftence  de  la  luxation  comme 
douteufe.  On  ne  fe  déboîte  pas  la  cuiffe  ordinaire¬ 
ment  en  accouchant  ;  aufîî  nous  ne  conçûmes  pas 
que  ce  fût  un  effort  dépendant  du  travail  de  l’en¬ 
fantement  qui  a  voit  pu  faire  fortir  la  tête  du  fémur 
de  fa  cavité.  Nous  ne  pouvions  pas  ne*  pas  faire 
attention  à  la  fituation  finguliere  où  la  dame  avoit 
été  mife  pour  accoucher.  Elle  étoit  fur  les  genoux 
d’un  homme.  Une  femme  lui  tenoit  &  écartoit  la 
cuiffe.  Le  fémur  étoit  un  levier  ,  dont  la  puiffance 
étoit  dans  la  main  de  la  femme  qui  écartoit  la  cuif¬ 
fe  ;  &  les  genoux  de  l’homme  fur  lefquels  on  avoir 
mis  la  dame  ,  étoient  le  point  d’appui  ,  qui  dans 
un  mouvement  particulier  ,  dont  l’elrort  même  n  a 
pas  été  apperçu  ,  a  fait  fortir  la  tête  de  l’os^  Nous 
avons  vu  cette  dame  ,  il  y  a  trois  femaines  ,  &  elle 
nous  a  fait  connoître  une  circonflance  qui  n  auroit  pas 
du  être  omife  dans  fpn  Mémoire,  G’eft  que  perfpnne 
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n’a  les  articulations  auffi  mobiles  qu’elle.  Pour  nous 
prouver  l’extrême  flexibilité  des  ligamens  ,  elle  a 
porté  en  notre  préfence  ,  étant  aflife  ,  fon  pied 
gauche  à  fa  bouche ,  &  a  baifé  fon  foulier  avec  autant 
de  facilité  qu’un  autre  fe  baiferoit  la  main.  Quelque 
bien  détaillé  que  le  Mémoire  nous  eût  paru  ,  nous 
eftimions  que  l’infpedion  de  la  maladie  nous  auroit 
inflruit  beaucoup  mieux  que  le  récit. 

Le  grand  abfcès  qui  étoit  furvenu  ,  nous  avoic 
portés  à  croire  que  dans  une  violente  dîftradion , 
l’attache  de  quelques  mufcles  auroit  pu  être  déchi¬ 
rée  ;  mais  il  ne  s’en  feroit  pas  fuivi  un  raccourcif- 
fement  de  toute  l’extrémité ,  avec  les  Agnes  univo¬ 
ques  d’une  luxation.  Ce  phénomène  de  l’élongation  & 
du  ràccoUrciflement  alternatif  de  la  cuifle  ,  loin  de 
déranger  nos  idées  fur  la  luxation  ;,  nous  confira 
moit  dans  le  jugement  véritable  que  nous  portions 
fur  l’état  des  chofes.  Après  les  bains  &_les-exer^ 
eices  de  la  journée  ,  la  cuifle  malade  n’étoit  que 
d’un  pouce  plus  courte  que  l’autre  ;  &  le  repos  de 
îa  nuit  ,  qui  au  premier  afpeâ:  auroit  femblé  de¬ 
voir  con  fer  ver  cet  état  ,  paroilToit  nuiflble  ,  puif- 
que  la  cuifle  devenoit  plus  courte  de  quatre  pouces, 
Nous  ne  pouvions  pas  nous  diflimuler  que  la  malade 
ne  pouvoir  appuyer  le  bout  du  pied  ,  fans  fouflfir 
des  douleurs  très  -  vives  dans  l’articulation  de  la 
cuifle.  AinA  les  exercices  ne  pouvoient  être  &  ii’é^ 
toient  en  effet  que  des  tours  de  chambre  ,  k  l’aide 
des  béquilles  qui  foutenoient  la  malade.  De -  là 
nous  conclûmes  que  les  bains  en  relâchant  les  muf¬ 
cles  &  les  ligamens  ,  leur  permettoient  de  céder  au 
poids  de  la  jambe  ,  ce  qui  la  rendoit  plus  longue; 
mais  quand  la  malade  étoit  dans  fon  lit ,  la  Atua-i- 
tion  horifontale  laiflbit  aux  mufcles  toute  la  liberté 
de  leur  aélion  ,  par  laquelle  ils  opéroient  la  rétrac^ 
tion  du  membre  ,  &  le  raccoureiflement  très  -  fen^ 
Able  a  ceux  qui  comparoient  l’extrémité  k  la  An  de 
Tome  F.  Kkkkk 
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la  journée  ,  pour  voir  la  différence  qu’il  y  avo‘ 
entre  la  mefure  du  matin  &  celle  du  foir.  Telle 
notre  maniéré  de  concilier  les  réfultats  difFérens^^ 
6c  de  juger  de  la  caiife  par  les  effets. 

La  luxatio-n  exiftoit  ,  nous  n’en  doutions  pas 
Elle  auroit  pu  être  réduite  fur  le  champ  ,  au  rno- 
ment  même  de  l’accident  ,  avec  autant  ou  plus  de 
facilité  qu’elle  n’avoit  été  produite  ;  mais  on  n'avoit 
pas  même  penfé  qu’il  pût  y  avoir  luxation  ; 
exiftoit  cependant  depuis  deux  ans  ,  quand  on  nous 
a  demandé  notre  avis. 

Tous  les  Auteürs  ,  tant  anciens  que  modernes 
font  d’accord  fur  le  prognoftic  dans  ce  cas.  Ils  di- 
fent  ,  à  la  vérité ,  d’une  manière  vague  &  indéfinie 
que  les  anciennes  luxations  font  très-difficiles  *à  ré¬ 
duire.  Mais  à  quelle  époque  ne  doit-on  plus  tenter 
le  replacement  ?  Quel  laps  de  temps  faut  -  il  pour 
rendre  les  tentatives  inutiles  ,  6c  peut-être  nuifibles? 
C’eft  ce  qu’ils  n’ont  point  déterminé. 

M.  Petit ,  dans  fon  Traité  des  Maladies  des  Os, 
parle  d’un  enfant  qui  avoir  eu  la  cuiffe  démife  en 
venant  au  monde  ,  par  la  mauvaife  manœuvre  de  la 
Sage-Femme  qui  l’avoit  tiré  par  les  pieds.  On  ne 
s’apperçut  de  cette  luxation  qu’à  l’âge  de  cinq  ans. 
M.  Petit  jugea  qu’une  luxation  fi  ancienne  étoit  in¬ 
curable  ;  &  il  ajoute  à  ce  fujet ,  que  les  récentes  d* un 
mots  ou  deux  fe  guérijfent  aifément.  Il  laiffe  cepen^ 
dant  quelqu’efpérance  de  réuffite  après  un  temps 
plus  long  ,  lorfqu’il  parle  des  luxations  récentes, 
compliquées  de  fraélure  fi  voifine  de  l’articulation 
qu’on  ne  peut  avoir  la  prife  nécefl'aire  pour  faire 
l’extenfion  convenable.  M.  Petit  recommande  dans 
ce  cas,  la  réduftion  de  la  fraélure  ;  &  en  attendant 
que  !e  cal  ait  acquis  une  folidité  qui  permette  lex- 
tenfion  ,  fans  laquelle  on  ne  peut  réduire  la  luxation, 
on  doit  ,  fuivant  cet  Auteur  ,  applique** 
lutifs  6c  des  fondans  ,  afin  d’entretenir  la  fluidité 
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de  la  fynovie.  Gecte  méchodd',  dit -il,  ne  réuflit 
pas  toujours  ;  mais  il  n’y  en  a  pas  d’autre.  La  feule 
chofe  qu’il  y  ait  à  craindre  ,  continue  le  même  Au¬ 
teur  ,  c’eft  qu’après  un  fi  long -temps  la  luxation 
ne  puiire  plus  fe  réduire  :  ce  qui  n’arrive  cependant 
pas  toujours  ,  puifque  l’on  réduit  &  guérit  des  luxa^ 
tions  au  bout  de  fix  mois  ,  d’un  an  &  plus;  &  que 
le  cal  eft  ferme  &  dur  avant  ce  tems-ià. 

Ce  que  M.  Petit  femble  craindre  le  plus  ,  c’eû 
l’amas  &  répaiffifTement  de  la  fynovie  dans  la  ca¬ 
vité  articulaire.  Cette  crainte  ne  paroît  pas  fondée 
en.  raifon.  Il  ne  s’eft  fait  aucun  amas  dans  les  piè¬ 
ces  Anatomico~>P athologïquts  qu’on  a  préfentées  à 
l’Académie  ,  pour  montrer  les  reffources  de  la  Na¬ 
ture  dans  les  luxations  de  la  cuiffe  qui  n’ont  point  été 
réduites.  C’efl:  néanmoins  pour  éviter  ce  prétendu 
épaiffilTement  qu’on  doit  ,  félon  M.  Petit,  outre 
l’application  des  topiques  pendant  le  traitement  de 
la  fraéiure  &  rendurcifTement  du  cal  ,  lorfque  l’os 
commence  â  avoir  affez  de  folidité  a  l’endroit  de  la 
fradure  ,  commencer  aufli  k  mouvoir  rarticularion 
peu-à-peu  &  par  degré,  en  augmentant  chaque 
jour  ;  afin ,  dit-on ,  de  conferver  la  fynovie  dans  fa 
fluidité  naturelle  ,  &  de  pouvoir  faire  la.rédudion 
lorfque  le  cal  fera  affez  fort  pour  fupporter  les  exten- 
fions. 

L’expérience  ayant  démontré  qu’il  ne  fe  faifoit 
point  un~amas  de  fynovie  dans  les  cavités  que  les 
têtes  des  os  ont  abandonnées  par  luxations  qu’on 
n’a  point  réduites  ;  il  eft  inutile  de  chercher  des 
moyens  de  conferver  la  fluidité  de  cette  humeur. 
Il  femble  d’ailleurs  que  fa  filcration  efl:  toujours  re¬ 
lative  aux  moüvemens  des  têtes  dans  leurs  cavités 
refpeélives  ,  &  au  befoin  qu’elles  ont  d’être  hu- 
medées  par  la  fynovie  pour  la  facilité  de  ces  mou- 
vemens.  Ce  befoin  &  .la  caufe  qui  excite  la  fécré- 
tion  ,  ceffent  également  dans  le  cas  de  luxation.  Le 
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mouvement  qu’on  prefcrit  de  donner  k  la  tête  de 
l’os  qui  n’ett  pas  dans  (a  cavité  ,  dès  que  le  cal  de 
la  fradure  commencera  k  s’affermir  ,  ne  peut  pas 
divifer  la  fynovie  qui  rempliroit  cette  cavité.  Il  eft 
certain  que  ce  mouvement  ne  peut  remplir  l’inten¬ 
tion  pour  laquelle  on  l’ordonne  ;  il  ne  pourroic  que 
caufer  des  douleurs  inutiles  &  d’autres  accidens 
en  froÜTant  les  parties»  qui  environnent  la  tête  de 
l’os  ,  &  pour  lefquelles  fon  déplacement  la  rendent 
corps  étranger  ;  fur-tout  lorfqu’on  cpnferve  l’efpé- 
rance  de  la  remettre  dans  fon  lieu  naturel. 

Toutes  les  précautions  relatives  a  la  réduélion  des 
anciennes  luxations  nous  parurent  devoir  être  diri¬ 
gées  par  d’autres  vues  :  il  s’agit  uniquement  de  don¬ 
ner  de  la  fouplefî'e  aux  mufcles  &  aux  ligamens, 
&  de  faire  enforte  qu’ils  fe  prêtent  aux  extenfions 
nécefîkires  ,  pour  lefquelles  il  faut  plus  d’adreffe  & 
d’intelligence  que  de  force  ;  lorfque  les  obftacles 
font  applanis.  On  doit  fçâvoir  que  tout  os  luxé 
change  l’état  naturel  de  plufieurs  mufcles  ;  ceux  de 
l’origine  defquels  la  tête  de  l’os  s’approche  font  re¬ 
lâchés  ;  &  ceux  qui  font  dans  un  cas  contraire, 
font  plus  ou  moins  tiraillés,  ôc  dans  une  aâion  plus 
ou  moins  violente.  Mais  après  un  certain  temps , 
les  mufcles  relâchés  ,  qui  fe'  font  raccourcis  peu-k- 
peu  ,  s’accommodent  en  quelque  forte  a  la  confi¬ 
guration  vicieufe  accidentelle  ,  &  deviennent  fuf- 
ceptibles  de  quelqu’aâ:ioo.  Ceux  qui  fouffroient 
d’abord  une  forte  tradion  ,  cèdent  k  la  longue  & 
acquièrent  le  degré  de  relâchement  convenable  au 
nouvel  ordre  des  chofes.  Si  enfuite  dans  les  an¬ 
ciennes  luxations,  par  des  tentatives  trop  tardives , 
on  veut  changer  cette  nouvelle  modification  ,  toute 
vicieufe  qu’elle  eft  ;  les  procédés  peuvent  être  iner- 
ficaces  ou  mêmes  nuifibles  ,  a  moins  que  par  des 
préparations  convenables  on  n’ait  difpofé  les  choies 
au  changement  d’état  qu’on  veut  leur  faire  fubir. 
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C’eft  d’après  ces  principes  que  nous  confeillâmes 
à  la  jeune  Dame  qui  eft  le  fujec  de  cette  difcuiïion , 
l’ufage  préliminaire  des  bains  ,  des  douches  ,  des 
boues  de  Bourbonne ,  pour  relâcher  les  parties  trop 
tendues  ,  calmer  les  douleurs,  amollir  la  cicatrice, 
ôc  fondre  les  engorgemens  qui  auroient  pû  fubfif- 
ter  aux  environs  de  l’articulation  ,  à  l’occafion  du 
dépôt.  S’il  nous  reftoit  quelques  doutes  fur  la  pof- 
libilité  de  la  réuffite  ,  ils  avoient  pour  fondement 
la  cicatrice  &la  cohéfion  des  parties  qui  auroient  été 
dilacérées  par  ce  dépôt ,  lequel ,  fuivant  le  Mémoi¬ 
re ,  paroiflbic  avoir  abbreuvé  l’articulation.  Mais  çes 
faux  renfeignemens  nous  induifoient  en  erreur.  Le 
fiege  du  dépôt  n’avoit  été  que  fous  les  tégumens.  La 
cicatrice  ne  pouvoit  en  aucune  façon  s’oppofer  à  la 
réintégration  des  parties  dans  letat  naturel.  Cette 
cicatrice  eft  à  la  partie  latérale  &  inférieure  du  bas- 
ventre  fur  l’aponévrofe  dû  mufcle  oblique  externe, 
au-deffus  de  l’épine  antérieure  &  fupérieure  de  l’os 
dés  îles  ,  ôc  l’abfcès  n’a  jamais  eu  aucun  rapport 
avec  l’articulation.  ^ 

Si  nous  eulTions  été  mieux  informés  à  cet  égard  , 
nous  nous  ferions  peut-être  difpenfés  de  prefcrire 
de  fi;  longues  préparations  ,  pour  faciliter  la  réduc¬ 
tion  dont  nous  concevions  la  pofTibilité  ;  car  les 
bains  Ôc  les  ondions  relâchantes  qu’on  avoit  fi  per- 
féveramment  employées  fous  de  faufles  indications 
pour  calmer  des  douleurs  de  fciatique  fuppofée,  ou 
pour  remédier  à  la  fauffe  ankylofe  qui  n’exiftok 
point,  étoient  précifément  les  mêmes  fecours  qu’on 
auroit  adminiftrés  en  connoifTance  de  caufe.  Leur 
-  bon  effet  écoit  bien  fenfible.  C’eft  fans  doute  à  ces 
moyens  qu’on  devoit  la  mobilité  de’  la  tête  de  l’os, 
fuite  de  la  foupleffe  des  parties  molles ,  par  laquelle 
le  membre  fe  troiivoit  beaucoup  plus  long  le  foir 
que  le  matin.  Les  douleurs  étoient  d’autant  moins 
vives,  que  la  tête  de  l’os  fe  rapprochoit  plus  *de  fa 
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cavité  ;  les  tiraillemens  étoienc  moindres  à  la  fî 
du  jour  ,  après  les  bains  &  l’exercice  qu’on 
faire  à  la  malade  à  l’aide  des  béquilles.  L’extenfion 
produite  naturellement  par  le  poids  du  membre 
étoit  une  càufe  de  foulagement ,  indicative  du  fuccès 
qu’on  pouvoit  attendre  des  moyens  que  l’Art  met 
troit  en  œuvre.  La  tête  de  l’os  n’étoit  pas  fixée  dans 
un  feul  point  étranger  ,  où  l’on  fçait  qu’un  Ion? 
féjour  forme  dans  ce  cas  une  cavité  nouvelle 
la  dépreffion  du  centre  où  la  tête  appuyeroit  conf- 
tamment ,  &  par  le  gonflement  de  l’os  dans  la  cir¬ 
conférence  de  l’endroit  comprimé.  Les  parties  mol¬ 
les  environnantes  fe  conforment  &  fe  moulent  vé¬ 
ritablement  à  la  difpofition  accidentelle.  Il  faut  un 
temps  confidérable  pour  que  la  nouvelle  articula¬ 
tion  fe  forme  ainfi  ;  &  ce  n’eft  que  par  le  change¬ 
ment  de  configuration  relatif  à  cette  modification 
confécutive  ,  néceflairement  très -lente  ,  que  l’an¬ 
cienne  cavité  ne  peut  plus  recevoir  la  tête  de  l’os 
qu’elle  contenoit  dans  l’état  naturel.  Mais  il  eft  dé¬ 
montré  qu’elle  ne  fe  remplit  pas  par  une  matierè 
étrangère  qui  s’y  durciroit.  On  l’a  vue  ,^au  contraire, 
plus  profonde  ,  mais  plus  étroite  par  le  déjettemenc 
de  fa  paroi  du  côté  qui  fouffre  compreffionfa  l’ec- 
cafion  du  déplacement  de  Ja  tête  de  l’os.  C’eft  l’ac¬ 
tion  nutritive  dérangée  qui  pouffe  la  végétation  de 
l’os  vers  le  vuide  de  la  cavité  naturelle  ,  où  pard’ab- 
fence  de  la  tête  de  l’os  il  n’y  a  point  de  réfiftance 
à  l’abord  des  fucs  dont  le  cours  vivifie  la  fubftance 
offeufe. 

Les  bains  avoiént  heureufement  entretenu  la  fou- 
plelfe  des  parties  ,  &  empêché  la  réfidence  habi- 
tueile  de  là  tête  de  l’os  dans  un  point  fixe.  Quoi¬ 
qu’on  ne  pensât  pas  à  la  luxation  ,  quand  on  I  au- 
roit  connue  qu’auroit-on  fait  de  mieux  pour  en 
favQrifer  la  réduéfcion.  La  raifôn  ne  diétoit  pas  d  au¬ 
tre  moyen  ,  &  le  fiîence  des  Auteurs  modernes -  a 
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ce  fujet ,  montre  bien  l’erreur  où  ils  font  fur  l’im- 
pofTibilité  de  réduire  les  anciennes  luxations.  Les 
Aâes  des  Médecins  de  Berlin  {a)  font  mention  de 
l’état  de  quatre-vingt-fept  malades  qui  ont  été  pen¬ 
dant  l’été  de  l’année  1718  ,  aux  eaux  de  Freyenwald, 
pour  chercher  du  foulagement  à  leurs  maux  :  &  nous 
voyons  .que  la  Veuve  d’un  Soldat  Suédois  ,  âgée 
ée  quarante -quatre  ans  ,  y  vint  pour  prendre  les 
bains  ,  dans  l’efpérance  de  guérir  d’une  luxation  de 
la  cuifTe  qu’on  avoit  inutilement  tenté  de  réduire. 
On  la  renvoya  inhumainement  ,  fans  lui  permettre 
de  fe  baigner  :  Statim  aut^m  dimittcbatur. 

Celui  qui  avoit  l’Intendance  de  ces  eaux  ,  ne  s’é- 
toit  pas  formé  par  l’étude  des  Ouvrages  de  Fabrice 
d’Aquapendente.  C’eft  l’Auteur  qui  a  parlé  d’une 
maniéré  un  peu  étendue  des  luxations  anciennes.  II 
confeille  un  long  ufage  des  bains  ,  &  de  déeoclions 
émollientes  &  relâchantes  ,  matin  &  foir  ,  pendant 
une  heure  ou  deux.  II  loue  l’application  des  boues 
des  eaux  minérales  de  Saint-Bàrthélemi  ;  &  l’ufage 
des  emplâtres  émolliens  &  difcuffifs  fur  l’articula- 
-tion  ;  les  bains  dans  les  eaux  Thermales  des  envi¬ 
rons  de  Padoue  ,  que  celles  d’ A  pone^ou  du 

Mont  des  Malades.  Il  attribue  une  grande  vertu  ré- 
folutive  k  la  vapeur  ou  exhalaifpn  chaude  de  ces 
eaux  qu’on  reçoit  dans  des  grottes.  Voilà  ce  qu’il 
recommande  dans  le  Chapitre  de  la  Cure  de  la 
Luxation  en  général  ,  où  il-  admet  pour  obftacle  a 
Fa  réduélion  de  celles  qui  font  invétérées  ,  fa  con- 
geftion  d’une  humeur  dans  rarticulation  ,  qu’il  faut 
préliminairement  amollir  &  rëfoudre.  Ce  fçavant  & 
habile  Praticien  ne  cite  aucun  cas  particulier  qui 
prouve  le  fuccès  des  moyens  qu’il  confeille.  Mais  il 
îemble  adopter  une  autre  théorie  fur  la  caufe  des 
difficultés  de  réduire  les  vieilles  luxations  ,  en  parlant 

(a)  Aâà  Medic.  Berlin.  Decad.  I,  Vol.  V*fag.  54. 
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de  celles  du  bras  ;  Vetufla  difficilliml  reponïtur,  La 
rairon  qu’il  en  donne  ,  c’eft  que  la  tête  de  l’os  Veft 
fixée  ,  que  les  parties  fe  font  comme  endurcies  pour 
la  maintenir  ,  &  que  la  cavité  s’eft  remplie  de  chair 
qui  chafferoic  la  tête  de  l’os  que  Ton  y  replaceroit. 
X^uia  humérus  Jirmam  Jîbi  feeit  fedem  ,  ita  ut  callo 
etiam  quodammodo  ohdunierit ,  prœtereà  cavitas  ipCa 
carne  repletur  y  ut  os  etiam  repojitum  ,  nihilominùs 
à  proprio  Jînu  pràlabi  cogit. 

L’Auteur  inconnu  de  la  Traduélion  Francoife  de 
Fabrice  d’Aquapendente  a  rendu  la  propôfition, 
zta  ut  callo  etiam  quodammodo  ohdunierit  ^  par  ces 
mots  ;  de  forte  qu’il  s’y  eft  fait  comme  un  calus  : 
ce  qui  ne  peut  pas  être  le  Cens  de  l’Auteur. 

MunnicKs  ,  célèbre  Profefièur  à  Utrecht ,  dont  la 
Chirurgie  n’eft  qu’un  Abrégé  bien  fait  de  celle  de 
Fabrice  d’Aquapendente  ,  parle  aüffi  de  l’endurcif- 
fement  des  parties  avec  le  terme  de  calus  ,  dont 
l’équivoque  a  dû  nuire  beaucoup  aux  progrès  de 
l’Art.  V^etuftœ  luxatipnes  y  ^  quæ  jam  callo  obdu~ 
ruerunt  ....  nunquam  vel  difficiïlinû  fanantun  II  eft 
probable  que  l’imperfeâion  des  méthodes  par  lef- 
quelles  on  procédoit  aux  réduèlions  ,  a  beaucoup 
influé  fur  le  prognoftic  fâcheux  que  les  Auteurs  ont 
adopté  ,  &  auquel  il  étoit  tout  fimple  qu’ils  fuf- 
fent  attachés  ,  puifque  leur  expérience  journalière 
le  leur  confirmoit.  C’efl:  ainfi  que  les  erreurs  fe 
perpétuent.  Fabrice  de  Hilden  fut  confuité  au  mois 
die  Février  iiü3 2  ,  pour  un  jeune  homme  qui  ayoït 
une  luxation  ancienne  ,  qu’on  attribuoit  peut- être 
mal-k-propos  à  une  caufe  interne  prédifpofante  qui 
avoit  relâché  les  ligamens.  La  cuifle  n’étoit  deve¬ 
nue  plus  courte  qu’après  une  chute  faite  d  une 
échelle  à  terre  :  il  ne  confeilla  pas  de  tenter  la  re- 
duélion  ;  &  rapporte  l’exemple  d’une  Dame  du  pre¬ 
mier  rang  ,  qui  s’étoit  luxé  la  cuifle  en  tombant 
de  cheval  ,  il  y  avoit  plus  de  fix  mois. 
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donna  pas  les  fecours  convenables.  Fabrice  de  Hil* 
den  appellé  tardivement,  au  bouc  de  quinze  femai- 
nes  ,  s’oppofa  en  vain  aux  tentatives  de  rédui^ion 
qu’on  employa  fans  fuccès  ,  à  trois  ou  quatre  re- 
prifes,  contre  fon  opinion.  Il  ajoute  qu’il  a  vu  plu- 
fieurs  cas  de  cette  efpèce  ,  &  qu’il  fe  fouvient  que 
loin  de  foulager  les  bleffés  ,  on  a  aggravé  leur 
mal  (a)  :  Éjufmodi  plura  vidi  ^  malumque  fcmpcr 
pcjus  faBum  recordor. 

Notre  Obfervation  porte  les  bornes  de  l’Art  au- 
delk  des  limites  où  les  grands  Maîtres  qui  nous 
ont  précédés  ,  les  avoient  cru  pofées  d’une  maniéré 
invariable.  Elle  offre  une  confolation  aux  bleffés  , 
qui  faute  d’avoir  été  à  portée  des  fecours  de  la 
Chirurgie ,  ou  qui  n’ayant  pas  trouvé  dans  les  lu¬ 
mières  de  ceux  qui  fe  feroient  chargés  de  les  fecou- 
rir ,  les  reffources  du  difcernement  néceffaire  pour 
connoître  la  nature  du  mal  ,  auroienc  langui  dans 
l’abandon.  Ils  n’auront  plus  la  trille  perfpedive 
d’être  jugés  incurables  au  premier  afpeâ: ,  à  con¬ 
damnés  à  demeurer  eftropiés  pour  toute  leur  vie. 

Nous  devons  ici  rendre  juftice  à  la  capacité  , 
aux  foins  ,  au  zèle  de  M.  Foreflier  ,  Maître  en 
Chirurgie  delà  ville- de  Saint- Claude.  Il  a  vu  la 
malade  ,  &  a  connu  la  luxation.  C’ell  d’après  fon 
affertion  qu’on  a  confulté  à  Paris  ,  pour  fçavoir  , 
d’après  les  lignes  qu’il  avoit  obfervés  ,  li  la  luxation 
exifloit  ou  non  ,  &  s’il  étoit  polhble  de  la  réduire. 
Notre  avis  bien  politif  a  cet  égard  ,  n’empêcha  pas 
la  malade  de  fe  faire  cranfporter  a  Lauzanne  &  à 
Genève  ,  accompagnée  de  M.  Forellier  ,  pour  avoir 
dans  cette  première  ville  le  confeil  de  M.  Tiffot , 
Médecin  célèbre  ;  &  dans  la  fécondé  ,  celui  de  M. 
Cabanis,  Chirurgien  d’une  réputation  très-méritée. 
Ces  MelTieurs  cpnvinrent  de  la  luxation  ,  & 

{a)  Fahric.  Wild.  OhferVt  Chirurg.  Cent,  VL  Obf,  lop. 
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Cabanis  principalement  ne  forma  aucun  doute  Air 
fon  exittence  ;  il  ne  prononça  pas  fi  décifivement  fur 
le  fuccès  de  l’opération.  La  maladie  datoit  de  deux 
ans  :  on  convint  de  la  néceffité  des  préparations 
que  nous  avions  , confeillées  ;  &  pendant  plus  de  deux 
mois  on  employa  les  bains  ,  les  fomentations  &  les 
linimens  convenables.  M.  Cabanis  fe  tranfporta  de 
Genève  chez  la  Dame  malade.  Il  fe  fervit  de  la 
machine  de  M.  Petit  pour  faire  les  extenfions.  H 
éprouva  d’abord  une  grande  réfiftance  de  la  part 
des  têtes  du  triceps  ,  contre  lesquelles  la  machine 
arcboutoit.  L’Académie  paroît  avoir  adopté  un  plan 
d’opérations  ,  relatif  à  la  réduèlion  des  os  luxés 
où  l’on  évitera  l'inconvénient  de  corrrprimer  &  de 
repoufîer  en  fens  contraire  les  mufcles  dontie  re¬ 
lâchement  &  l’élongation  font  néceffaires  pour  pou¬ 
voir  ramener  les  têtes  des  os  dans  leurs  cavités. 
Malgré  TobUacle  qui  naiflbit  du  procédé  ,  on  par¬ 
vint  à  faire  cette  réduèlion  fi  defirée.  A  l’inftanc 
"même  la  malade  fe  fentit  Soulagée  ,  au  point  que 
l’opération  finie  ,  il  n’y  eut  plus  de  douleur.  Il  ne 
Survint  ni  gonflement ,  ni  fièvre.  On  lui  fit  foigneu- 
fement  garder  le  lit  pendant  un  mois  :  après  lequel 
temps  ,  elle  fe  leva  &  commença  à  marcher.  Elle 
appuyoit  fo/i  pied  à  terre,  fans  avoir  le  plus  léger 
reüentiment  de  douleur  dans  l’articulation.  La  ré- 
duèlion  a  été  faite  le  vingt- quatre  du  mois  d’Août 
dernier  (  17(38)  ;  &  la  Sœur  de  la  malade,  mandok , 
par  une  Lette  du  vingt -fix  ,  que  Madame  fa  Sœur 
ne  fouffroit  plus  aucune  douleur ^près  letat  af¬ 
freux  auquel  elle  avoir  été  réduite  pendant  vingt- 
fix  mois.  /  ^ 

Le  calme  parfait  dont  elle  jouiflbit  fut  trouble 
au  bout  de  cinq  Semaines  :  le  huitième  jour 'après 
qu’on  lui  eut  permis  de  fe  lever  ,  étant  dans  Son 
jardin  allife  &  faifant  faire  avec  fatisfadion  a  fa 
jambe  des  mouvémens  dont  elle  avoit  craint  la  per- 
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pétuelle  privation  ,  un  indifcret  crut  faire  fa  cour 
à  cette  jeune  Dame  ,  en  lui  difant  qu’elle  pouvoic 
porter  ces  mouvemens  plus  loin  ;  &  lui  lailiirant 
avec  vivacité  le  bas  de  la  jambe,  il  la  lui  leva  alTez 
haut  pour  lui .  faire  jetter  le  cri  le  plus  perçant; 
Dès  cet  inftant,  les  douleurs  qui  avoienc  cefle  en¬ 
tièrement  depuis  la  rédudion  ,  recommencèrent.  Il 
y  eut  des  mouvemens  convulfifs  dans  la  ciiiffe'  la 
nuit  luivante ,  avec  un  léger  gonflement  aiitoùr  de 
l’articulation  ;  mais  il  fe  diflipa  en  vingt  -  quatre 
heures.  Les  douleurs  continuèrent  quelque  temps  , 
&  l’on  s’apperçut  que  la  cuifle  étoit  un  peu  tour¬ 
née  en  dedans.  Par  une  Lettre  ,  du  deux  Février  , 
la  malade  écrivoit  à  un  de  fes  amis  à  Paris,  quelle 
alloit  feule  par  toute  fa  maifon  avec  une  canne  ; 
qu’il  n’étoit  plus  queftion  de  béquilles  pour  le  fou- 
tenir  ;  qu’elle  montoit  &  delcendoit  les  efcaliers  ; 
qu’elle  ne  fe  plaignoit  que.  de  beaucoup  de  foiblef- 
fe ,  &  de  très  -  peu  de  dooileur  ;  &  qu’elle  fentoit 
que  les  chofe^alfoient  mieux  de  jour  en  jour. 

La  cuilTe  de  la  malade  étoit  très -  atrophiée  ,  & 
elle  n’a  pas  ■encore  repris  tout- à -fait  fon  premier 
embonpoint.  Je  fai  exarninée  avec  M.  Louis  ,  il  y 
a  trois  femaines  .ou  un jmois  comme  je  l’ai  déjà 
dit  plus  hauç.  Le  membre  eft  plus  court  que  l’au¬ 
tre  &  la  claudication  ferpic  fenfible  ,  fi  cette  Dame 
ne  cachoit  pas  la 'hrievêté  de  l’extrémité  par  un 
talon  un  peu  haut  &  garni  en  dedans  pour  s’ex- 
hauffer  de  ce  côté.  La  tête  du  fémur  eft  très  -  bien 
dans  fa  cavité  ;  mais  nous  avons  remarqué  que  l’os 
innominé  a  fouffert  dans  fa  jondion  avec  l’os  fa- 
crum  ,  &  qu’il  eft  plus  élevé  du  côté  où  étoit  la 
luxation  que  de  l’autre.  Si  l’ufage  des  bains  &  des 
douches  de  Saint- Amand  ,  que  nous  avons  con- 
feillé  ,  redonne  de  la  mobiiité  à  cette  jonèlion  ,  & 
que  les  hanches  reprennent  leur  niveau  ,  on  termi¬ 
nera  la  cure  radicale  par  des  bains  Iroids  ,  pour 
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fortifier  la  jondion  des  os  du  baflin  ,  d’où  dépend 
aauellement  l’inégalité  qu’il  y  a  dans  la  longueur 
des  deux  extrémités  inférieures. 

Il  refte  toujours  pour  confiant  qu’une  luxation 
complette  de  la  cuifle  en  haut  &  en  dehors ,  après 
avoir  été  méconnue  pendant  deux  ans  ,  a  été  réduite 
avec  fuccès.  La  maladie  offre  des  particularités 
încérefîantes  ,  tant  dans  fon  principe  que  dans  fon 
cours  :  fa  terminaifon  fait  honneur  à  l’Art  falutaire 
que  nous  profefibns  ;  &  l’hiftoire  que  j’en  ai  faite 
m’a  paru  pouvoir  fervir  k  l’inftrudion  de  ceux  qui  V 
l’étudient. 


SUR  Vufagt  de  la  chaleur  aêluelle  dans  U 
Traitement  des  Ulcères, 

Par  M.  F  A  U  R  E. 

L  O  R  s  q  ti’o  iî  fe  deftine  à  l’exercice  dô  l’Art  de 
guérir  ,  on  apperçoit  bientôt  que  l’étude  a  trois 
objets  auffi  importans  qu’indifpenfables  ,  fçavoir  : 

i^.  La  connoiflance  du  corps  humain  ,  de  tous 
fes  relTorts  ,  &  des  rapports  qu’il  a  avec  les  corps 
qui  l’environnent.  , 

2®.  La  connoifîance  des  maladies  ou  afFeâions 
qui  affaillent  &  dérangent  le  corps  humain  ,  tant 
par  leur  nombre  que  par  leur  gravité. 

3°.  La  connoiflance  des  moyens  propres  a  opé- 
rer  la  réparation  des  dérangemens  que  caufent  les 
différentes  maladies  ,  tant  internes  qu’externes ,  ainfî 
nommées  foit  à  raifon  de  ce  qu’elles  font  la  fuit© 
des  coups  ,  des  chûtes  ,  des  bleffures  ,  dcc.  ,  foit 
que  provenant  du  dedans  ,  elles  fe  placent  dans  les 
parties  extérieures  du  corps  humain. 

L’objet  de  ce  Mémoire  ne  permet  pas  de  traiter 
ces  trois  points  effentiels  ;  ils  embrafferoient  tout 
l’Art  du  Médecin  &  du  Chirurgien.  On  fe  reftreindra 
à  examiner  fur  cette  dérniere  partie  les  connoiffances 
d’après  lefquelks  on  adminiftre  les  remèdes  d:eftinés 
au  traitement  des  ulcères  extérieurs.  Il  ne  fera  pas 
même  queftion  du  traitement  de  ceux  qui  dépen¬ 
dent  de  quelqu’un  des  cinq  virus  les  plus  connus  ^ 
fçavoir;  le  cancéreux^  le  pforique  ,  le  fcorbutique^ 
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le  vérolique  &  le  fcrophuleux  :  ôc  nous  demande¬ 
rons  ,  I  .  Si  les  topiques  employés  julquici  pour 
la  guérifon  des  ulcères  ,  font  effeèlivement  doués 
des  qualités  propres  à  l’opérer  ?  2°.  S’ils  ne  lont 
pas  plus  nuilibles  qu’utiles  ?  3°.  Si  on  les  aban¬ 
donne  ,  quels  feront  les  moyens  qui  les  fuppléeront 
avec  un  avantage  connu  &  avoué  dans  la  Pratique? 

5-  r.  . 

En  jettant  les  yeux  fur  la  quantité  prodigieufe 
d’emplâtres  ,  d’onguens,  de  cérats ,  de  baumes, 
dont  les  Auteurs  anciens,  &  même  plu  fleurs  mo¬ 
dernes  ont  rempli  leurs  ouvrages  ,  on  croiroit  que 
ce  font  autant  de  fpécifiques  capables  de  guérir  les 
ulcères  pour  lefquels  on  les  prefcrit  ;  mais  dès  qu’on 
veut  s’en  fervir  pour  le  traitement  de  ces  maladies  , 
on  revient  facilement  de  cette  prévention  ;  puifque , 
malgré  les  applaudiflèmens  donnés  à  ces  remèdes, 
on  n’atteint  pas  au  but  que  l’on  fe  propofe  j  on  ne 
guérit  point. 

On  auroic  dû  reconnoître  cette  inconféquençe 
par  l’infpeélion  des  différentes  claffes  ,  dans  lefquel- 
les  les  Auteurs  les  ont  renfermés  ,  puifque  certains 
mettent  dans  la  claffe  des  réfolutifs  ,  les  topiques 
que  les  autres  placent  au  nombre  deS  fljppuratifs, 
&c.  ôte  :  &  nous  voyons  dans  la  Pratique  ,  que 
fouvenc  ,  dans  le  traitement  des  tumeurs  contre- 
nature  ,  les  réfolutifs  les  plus  applaudis  ,  paroiflènt 
concourir  fortement  à  faire  fuppurer  ;  tandis  que 
par  l’application  des  plus  puiffans  fuppuratifs ,  nous 
voyons  la  réfol uti on  s’opérer. 

La  bafe  des  emplâtres  conflfte  en  cire  ,  huiles, 
graifl'es  ,  térébenthine  ,  poix  de  Bourgogne  ,  &Cé 
tous  ingrédiens  capables  d’embarraffer  les  poudres 
qu’on  ajoute  ,  a  moins  qu’elles  ne  foient  âcres  ,  cor- 
rofîves  ,  mordantes ,  &.C  ,  car  celles  qtii  us  feront 
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pas  doiiées  de  puiffantes  qualités  ,  n’auront  aucune 
force  pour  fe  débarrafler  de  ces  entraves  j  &  par 
conféquent  ne  ferviront  à  rien. 

La  compofidon  compaéte  des  emplâtres  ne  leur 
permettant  pas  d’être  commodément  introduits  dans 
le  fond  des  ulcères  ,  on  a  imagine— plufieurs  on- 
guens  qui  font  comme  des  emplâtres  tondus  &  li¬ 
quides  ,  qu’on  met  dans  ces  cavités  par  le  moyen 
de  la  charpie  ;  on  les  appelle  vulnéraireSj  réfoIu- 
tifs,  digeftifs,  mondificatifs  ,  incarnatifs,  écc.  Mais 
l’expérience  a  démontré  que  ces  fecours  font  tout 
au  moins  inutiles  par  le  peu  de  fuccès  qu’ils  ont 
dans  le  traitement  des  ulcères  :  car  quand  ces  on- 
guens  contiendroient  des  matières  capables  de  pro¬ 
curer  la  guérifon  des  ulcères  ,  ce  qui  n’eft  rien 
moins  que  prouvé  ;  dès  le  premier  inftant  de  leur 
application  ,  la  matière  purulente  les  recouvre  ôc 
s’oppofe  au  bon  effet  que  l’on  en  attend. 

Il  eft  évident  que  le  Traité  des  Ulcères  d’Hip¬ 
pocrate  (  quoique  cet  Auteur  ne  fe  foit  pas  fervi  de 
ce  qu’on  appelle  proprerhent  emplâtre)  ,  ce  Traité, 
dis-je  ,  a  donné  lieu  aux  Auteurs  poftérieurs  d’in¬ 
férer  dans  leurs  Ouvrages  tout  ce  que  ce  grand 
homme  avoit  établi  pour  le  traitement  de  ces  ma¬ 
ladies  ;  à  quoi  ils  ont  ajouté  tout  ce  qu’ils  ont  cru- 
pouvoir  concourir  à  la  guérifon  ;  de- la  l’abondance 
&  furabondance  des-  topiques  ,  aufE  nombreux 
qu’infidèles  ,  tirés  de  tous  les  règnes  &  de  toutes  les 
parties  des  animaux.  Voyez  Sextus  ,  neveu  de  Plu¬ 
tarque ,  fécond  volume  de  l’Ouvrage  intitulé  :  Afê- 
dicœ  Artis  Principes, 

Dans  ce  même  Traité  d’Hippocrate  ,  il  eft  fait 
mention  d’un  nombre  prodigieux  de  plantes  ,  de 
gommes,  de  graiifes  d’animaux,  &c.  ,  dont  la  con¬ 
trariété  de  vertus  faute  aux  yeux  ;  il  y  eft  dit  que 
pourappaifer  l’inflammation  des  ulcères  &  des  parties 
adjacentes ,  il  faut  appliquer  les  catapiafmes  de  bouil- 
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Ion-blanc  ,  de  treffle  ,  de  polium  ;  les  uns  cuîts  les 
autres  cruds  ;  ajoutant  que  fi  l’on  reconnoît  ’que 
l’ulcère  ait  beioin  de  fuppurer  ^  les  mêmes  ingré-. 
dieiis  font  très-capables  de  procurer  la  fuppuration  * 
or,  il  eft  facile  dinférer  de^là  que  l’expérience  ayant 
montré  que  la  fuppuration  fuccède  fouvent  à  l’in, 
llammation  ,  on  a  cru  devoir  ce  phénomène  à  l’ef- 
fet  des  topiques  ,  lorfque  la  Nature  feule  a  produit 
ce  changement. 

Ce  qui  eft  certain  ,  c’eft  que  de  nos  jours  plu^ 
fteurs  Praticiens  fe  fervent  uniquement  du  cata^ 
plafme  ahodyn  ,  è  mica  partis  ,  dans  le  commence¬ 
ment  ,  le  progrès  &  la  terminaifon  des  tumeurs 
fuppurables. 

Ce  même  cataplafme  a  été  employé  avec  afîez  de 
fuccès  ,  il  y  a  quelque  temps  ,  a  l’Hôtel  -  Dieu  de 
Lyon  ,  dans  les  vues  de  s’oppofer  à  la  .gangrène 
qui  furvient  très-^fouvent  aux  plaies  &  ulcères  an¬ 
ciens  &  récens  ,  à  raifon  de  l’air  empreint  des 
miafmes  morbifiques  qui  émanent  de  tant  d’indivi-^ 
(Jus  malades  réunis  dans*  un  même  lieu. 

Il  entroit  auffi  dans  les  cataplafmes  d’Hippocrate, 
plufieurs  femences  comme  celle  de  lin  ,  qu’un  Mé- 
décin  Italien  ,  nommé  Palatius  ,  a  employée ,  il  y  a 
plus  de  deux  cens  ans  ,  au  traitement  des  plaies',  fe 
îèrvant  uniquement  de  l’infufion  de  cette  femence. 
Il  en  a  donné  un  Traité. 

Celui  des  Fiftules  par  Hippocrate  ,  fourmille  de 
topiques  &  de  contradiftions.  Les  Auteurs  Grecs, 
qui  ont  commenté  ce  Pere  de  la  Médecine  ,  ont 
fuivi  fes  traces  ;  &  d’âge  en  âge ,  de  fiècle  en  fié^ 
de  ,  ils  fe  font  copiés  les  uns  les  autres  f  Ce  qu’on 
peut  voir  dans  les  Compilateurs  Ætius  ,  Oriba-? 
fç ,&c.  &c.  ,  , 

Les  Arabes,  qui  cmt  fuçcédé  aux  Grecs  ,  n ()nt 
pas  été  moins  prolixes  dans  leur  narration  ,  non  plus 
que  furabondans  en  topiques.  Voyez  Avicenne  ?  Ac» 
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Nos  Modernes,  n’ont  pas  évité  totalement  cette 
prolixité  ;  la  matière  médicale^  eft  d’une  .  étendue 
immenfe.  V'oye^  les  Diétionnaires  de  Médecine, 
celui  des  Droguer  (impies  ,  &c.  M.  Lieutaud  me¬ 
me ,  dans  fon  Synop/is  ^  Ouvrage  très^çi^mable  , 
n’a  pas  rélifté  à  la  furabondance ,  malgré  ,  le  retran¬ 
chement  &  le  choix. 

N’auroit-on  pas  dû  accueillir  le  Dpdeur  Cheine , 
qui  écrivoit  dans  ces  derniers  -  temps  ,  &.  qui  ne 
demandoit  que  très-peu  de  matériaux  pour  traiter 
toutes  les  maladies  du  corps  ,  y  comprenant  même 
celles  de  l’eTprit  qui  en  dépendent  ,  fe  contentant 
de  la  faignée,  des  évaciians  ,  du  mercure  ,  du  quim 
quina  &  de  l’opium.  On  voit  que  dans  ce  choix, 
il  n’y  a  que  des  remèdes  connus  ,  lefquels  bien  ad- 
miniftrés  ,  peuvent  remplir  toutes  les  indications  , 
&  ne  fçauroient  nuire  comme  certains  remèdes 
nouveaux  tirés  des  poifons ,  dont,  reffet  n’a  certai¬ 
nement  point  répondu  aux  droites  intentions  de 
ceux  qui  les  ont  produits  ;  je  n’ofe  dire,  vantés. 

,  Si  le  Doéleur  Cheine  eût  traité  des  maladies  Chi¬ 
rurgicales  ,  il  n’eût  point  manqué  de  faire  main- 
bafte  fur  tant  de  topiques  inutiles  de  fuperflus. 

N’auroit-on  pas  dû  faire  attention  aux  Auteurs 
qui  réduifent  les  panfemens  des  ulcères  ,  non-feule¬ 
ment  a  être  moins  fréqüens.,  mais  encore  à  être  moins 
compliqués  en  topiques  j  imitant  Palatius  ,  qui  , 
comme  nous  l’avons  dit  ,  ne  fe  fervoit  que  de  la 
femence  de  lin  bouillie  dans  l’eau  commune  ,  pour 
panfer  les  plaies  ,  &  les  ulcères  qui  en  étoient  les 
fuites  ;  imitant  MM.  Louis  &  Pibrac  ,  qui,  dans 
Poccafion,  n’ont  employé  que  de  la  charpie  ,  rebu-p 
tés  par  les  topiques  qui  font  la  plupart  auffi  incon- 
féquens  que  difparates  (u). 

Si  dans  ces  derniers  temps  on  s’eft  fervi ,  prefque 

^  Mém.  de  rAçadémie  de  Chirurgie,  Tom.  IV. 

Tome  V.  M  m  m  m  m 


I.  Obser¬ 
vation. 
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nniverTeHismenc  ,  des/pré paradons  de  Saturne  ,  dif 
fout  dans  le  vinaigre  ,  dont  M.  Goulard  a  donné 
diverfes  recettes  ,  ça  été  par  la  fimplicité  du  topi^ 
que  ,  lequel  réuflit  mieux  en  fomentation  aqueulé 
que  de  toute  autre  maniéré  ;  quoique  celle-ci  ne 
confifte  qu^en  une  cuillerée  de  cette  diffolution  noyée 
dans  un  pot  d’eau  ce  qui  imite  fort  Toxicrat  :  l’ac¬ 
cueil  ,  dis- jé  ,  que  l’on  a  fait  à  ce  dernier  remède 
prouve  évidemment  le  diferédit  des  topiques  des 
Anciens  ,  du  fatras  defqueis  on  a  eu  grand  plaifir  à 
fe  débarraffer.  Ajoutez  que  M.  Lamprier^  en  1732  , 
lut  à  l’Académie  de  Montpellier  un  Mémoire  ,  où 
il  rappelle  là  guérifon  de  plufieurs  ulcères  par  l’eau 
commune ,  employée  en  ’bain  ou  fomentation  un  peu 
chaude.  . 

Dans  le  jufte  foupçon  de  l’inefficacité  des  topi¬ 
ques  ,  foit  emplâtres  J  foit  onguëns  ,  dcc.  j’ai  cher¬ 
ché  ,  depuis  long  -  temps ,  à  me  paflér  de  leurs  fe- 
coürs  dans  le  traitement  de  plufieurs  maladies  exter¬ 
nes  ,  pour  lefquelles  je  les  avois  employés  autrefois. 

Mil.  ....  Négocians  à  Lyon  ,  me  recomman¬ 
dèrent  la  femme  d’un  de  leurs  Crocheteurs  ^  qui,- 
à  l’age  de  plus  de  foixante  ans  >  avoit  reçu  un  coup 
de  bâton  fur  la  tête  ,  ce  qui  avoit  donné  lieu  1  un 
àbfcès  qui  s’étoic  ouvert  &  fuppufoit  depuis- plur 
fleurs  mois  ,  occupant  une  grande  partie  du  cuir 
chevelu  ,  &  exhalant  une  odeuL  infupportable  ;  je 
fis  rafer  la  partie  ;  je  fondai  &  trbuvai  un  tdcère 
&  un  décollement  de  plus  d’un  pouce  &  demi  oir- 
cularrement  ,  &  n’ayarst  qu’une  ouverture  d’envîron 
un  pouce  dans  fon  milieu':  j’avois  alors  chez  moi 
une  Ecole  de  jeunes  Elèves  en  Cliirurgie  ,  par  lef- 
quels  je  fis  préparer  quelques  bourdonnets  lâches  & 
fou  pies  ,  que  je  rangeai  far  ,  les  parties  adjacentes 
de  cet  ulcère  ,  après  les  avoir  rhouilîés  dans  reau 
chaude  ;  je  comprimai  &  retins,  cet  appareil  en 
place  par  rarrangement  de  plufieurs  petités  com- 
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prefTes  ,  foutenues  par  un  bandage.  Le  tout  tendit 
à  l’expulfion  ,  &  en  répétant  ces.  panfemens  ,  la 
malade  fut  guérie  en  dix  jours  fans  emplâtre  ni  on- 
guens.  .  ^  ^ 

Le  lieur  ...  .  Menuifier  habile  ,  à  qui  une  forte  IL  Obser- 
conrufion  à  la  paume  delà  main,  avoir  donné  lieu  ration. 
k  un  abfcès  confidérable  à  rouverture  duquel  les 
tendons  fléchüTeurç  fe  montrèrent  k  nud  ,  fut  d’a^ 
bord  paiifé  avec  un  digeftif  j  mais  voyant  que  l’abfp 
cès  avoit  cavé  par- tout  ,  &  qu’il  auroit  fallu  nom*^ 
bre  d’incifions  ,  je  me  déterminai  k  employer  une 
pelote  en  bois  ,  que  le.  malade,  fit  exécuter  par  un 
de,  fes  ouvriers.  Elle  fut  li  régulière  de  fi  propre  à 
faire  compreffion  expulfive  qu’en  douze  ou  quinze 
jours  la  main  fut  rétablie  ,  quoique  le  malade  ne  fût 
point  ^  l’abri  du  foupçon  de  quelque  vice  dans  les 
humeurs. 

Dans  la  même  défiance  de  la  vertu  attribuée  aux  iii.  Obsee- 
copiqués  ,  onguens  &  emplâtres,  j’avois  ,  il  y  a  plus  dation. 
de  vingt  ans  ,  remédié  k  une  plaie  fort  contufe,  oc- 
cafionhée  par  le  fer  d’une  flèche  refté  dans  la  jambe 
de  M.  ....  pour  l’extraélion  duquel  il  me  fallut  élar¬ 
gir  l’ouverture  fupërieurement  ;  le,  malade  m’ayant 
promis  de  garder  le  repos  du  lit,  je  me  contentai 
de  le  panfèr  avec  l’eau  vulnéraire  ;  il  fut  guéri  en 
douze  jours  ,  au  lieu  que  fi  j’euffe  panfé  avec  les 
onguens  &  les  emplâtres  ,  il  auroit  peut-être  fallu 
plufîeurs  mois. 

A-pèu-près  dans  le  même  temps  ,  j’extirpai  une  iv.  Obser- 
loupe  fîtuée  fur  l’apophyfe  furciliere  ,  a  M.  .  . .  .  .  'dation, 
homme  d’une  grande  probité  &  fort  intelligent  dans 
fon  art  :  je  fis  une  incifion  cruciale  ;  j’évitai  la  pe¬ 
tite  artère  qui  efl  defibus  ,  je  replaçai  les  quatre 
lambeaux  ;  je  paiifai  avec  l’eau  vulnéraire  ^  &  en 
huit  jours  la  cicatrice  fût  faite. 

Je  puis  rapporter  k  cette  maniéré  fimple  de  pan-  v. Observa- 
fer  ,  le  traitement  que  je  fis  k.  Madame  .  .  . .  veuve  tion. 

M  m  m  m  m  ij 


VI.  Obser¬ 
vation. 


VIL  Obser¬ 
vation. 
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refpeâable ,  qui ,  depuis  plulieurs  années  ,  avoit  un 
ulcère  fous  le  menton  ,  pour  la  guérifon  duquel  oa 
avoit  employé  ,  du  vivant  de  Ion  mari ,  tous  les 
remèdes  internes  ,  &  tous  les  topiques  imaginables 
tirés  de  tous  les  règnes  :  on  avoit  attaqué  tous  les 
virus  ,  &  on  n’avoit  rien  avancé.  Appellé  à  fon  fe- 
eours  5  je  fis  moi- même  fans  fruit  quelques  a ppli.. 
cations  ;  ne  voyant  donc  aucun  amendement  îe 
me  déterminai  à  emporter  plufieurs  excroifîancL 
qui  étoient  horribles  à  voir  ;  ;&  par-là  je  renouvellai 
toute  la  folution  de  continuité  ,  me  rappellant  qu’en 
ayant  agi  ainfi  ,  à  Toccafion  de  deux  ulcères  pro- 
venans  d’engelure  ,  j’avois  guéri  MademoifeUe  . . . . 
Le  fuccès  fut  complet;  tant  ilefl:  vrai  que  plufieurs 
maladies  5  que  l’on  croit  tenir  à  quelque  virus  ,  ne 
font  ,  à  proprement  parler  /  que  des  maladies  loca¬ 
les  ;  circonftance  qui  n’a  pas  échappé  à  Boerhaave  , 
&  bien  avant  lui  à  Theuàlus  ,  qui  a  avancé  que 
pour  guérir  les  ulcères  rebelles  ,  il  fuffit  de  changer 
la  folution  de  continuité  en  plaie  fimple. 

Imbu  des  principes  établis  ci- defîus  ,  je  bannis 
prefque  tous  les  topiques  du  traitement  d’une  ma¬ 
ladie  fort  grave  ,  qui  duroit  depuis  vingt  ans.  Un 
homme  du  Beaujolois  fe  plaignoit  d’une  douleur 
au-defious  du  genou  depuis  rannée  1748.  Cette  dou¬ 
leur  n’étoic  pas  toujours  atroce  elle  émit  plus 
forte  la  nuit  que  le  jour  &  fon  fiège  étoit  fixé  à 
la  partie  antérieure  &  fupérieure  du  tibia  fort  pro¬ 
fondément.  Par  l’examen  le  plus  exaâ:  ,  il  fallut 
exclure  tout  foupçon  de  vkus  &  reconnoitre  pour 
eaufe  d’une  maladie  fi  longue  &  fi  opiniâtre  ,  un 
coup  violent  donné  contre  un  baquet  de  vendange, 
lequel  coup'  donna  lieu  à  une  plaie  qui  faigna  beau¬ 
coup  ,  &  ne  fut  fuivie  d’aucune  fuppuration. 

Le  malade  avoit  fupporté  avec  affez  de  patience 
fa:  maladie  jufqu’à  lannée  176^0  ,  qu’il  s’adrefîa  à 
un  Chirurgien  ,  qui  lui  fit  appliquer  un.  emplâtre- 


Chaleur  actuelle.  829 

qu’il  renouvelloit  de  temps  en  temps  ,  &  qu’il 
porta  pendant  plus  d’un  an  j  ce  qui  femblqit  le 
ibulager  :  mais  la  maladie  augmentant  ,  il  fit 
plufieurs -autres  applications  fans  en  retirer  aucun 
avantage  :  enfin  ,  aux  environs  de  la  faint-Martin 
17^7  ,  la  douleur  s’accrut  à  tel  point  qu’elle  devint 
prefque  infupportable  ,  en  telle  forte  que  redou¬ 
blant  lorfque  le  malade  fe  mettoit  au  lit  ,  il  étoit 
obligé  de  le  quitter  &  de  courir  ca  &  là  dans  les 
chemins. 

Son  maître  m’en  écrivît  &  le  fit  venir  à  Lyon  , 
le  vingt-fix  Décembre  de  cette  même  année  1767  , 
je  découvris  par  l’examen  un  Jpina  ventofa  ,  dont  le 
liegé  étoit  dans  les  cellules  ipongieufes  du  tibia  j 
avec  altération  du  fuc  médullaire  de  la  partie.  Dès 
le  lendemain  ,  vingc-fept ,  je  fis  une  grande  incifion 
cruciale  fur  la  tumeur  ,  &  emportai  les  lambeaux.  Le 
vingt -huit  j’enlevai  le  périofte  ,  &  le  vingt- neuf 
j’appliquai  deux  couronnes  de  trépan.  Je  fus  obligé 
d’employer  la  gouge  &  le  maillet  pour  détruire  toute 
afpérité  ,  &  donner  lieu  à  la  fortie  de  l’humeur  fla- 
gnante  dans  la  cavité  de  l’os  dont  la  profondeur  étoit 
de  prés  de  trois  pouces ,  &  Fos  d’une  dureté  d’ivoire; 

On  P  an  fa  avec  le  vinaigre  de  Saturne  ,  dont  on- 
imbiboit  la  charpie.  Darrs  le  mois  de  Janvier  1768  , 
il  fe  fit. une  grande  exfoliation  du  tibia.  Enfuite  pa¬ 
rurent  quelques  efquilles  ;  le  malade  fe  trouva  eh 
état  de  fbrtir  ,  le  quatorze  Février ,  fur  des  béquil¬ 
les  :  mais  la  çâcatrice  totale  n’eut  lieu  que  vers  la 
fin  du  mois  de  Mars  ,  en  s’enfonçant  toujours  de 
plus  en  plus.  Ce-  qui  vient  à  l’appui  du  fentiment 
de  MM.  Louis  de  Fabre  ,  qui  ont. avancé,  dans  les 
Mémoires  de  l’Académie  Royale  de  Chirurgie  ,  qu’il  , 
ne  fe  fait  aucune  régénération  de  parties  dans  les 
plaies  &  ulcères  ,  avec  déperdition  de  fubflance.  En¬ 
fin  ,  le  malade  partit  pour  s’en  retourner  ,  le  fept 
Avril  lyéR  ,  parfaitement  guéri. 
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Nous  ne  manquons  ni  de  raifons  ,  ni  d’exemples 
pour  prouver  le  peu  d’efficacité  ou  l’inutilité  des 
topiques  employés  au  traitement  des  ulcères  ;  mais 
ce  qui  ,  félon  moi ,  eft  encore  plus  concluant ,  c’eft 
le  Programme  de  l’Académie  qui  demande  :  Q^e/s 
font  ks  inconvénims  qui  réfultcnt  de  F  abus  dcson- 
guens  &  des  emplâtres  ?  car  par -la  cetçe.  célèbre 
Compagnie  parok  avoir  conçu  des  foupçons  contre 
eux. 

§.  II. 

La  fécondé  confîdération  que  nous  nous  fommes 
prefcrite  ,  confifte  à  examiner  fans  prévention  fi  les 
topiques ,  jufqu’ici  employés  ,  ne  font,  pas  fouvent 
nuifibles.  ^  . 

Pour  en  être  convaincu  ,  il  n’y  a  qu’à  fafre  atten-, 
tion  à  la  maniéré  ordinaire  de  panfer  ,  que  l’on 
répète  plufieurs  fois  par  jour  ,  malgré  lès  avertifle.^ 
mens  de  Magatus  &  des  plus  grands  Maîtres  , 
comme  Bellofte  ,  MM.  Louis  &  Pibrac  (^z)  , 

Ce  dernier  a  démontré  qu’à  chaque  panfement  on 
renouvelle  les  douleurs  des  malades  ,  lefquel les  font 
encore  augmentées  lorfque  l’on  effuye  trop  fcrupu- 
leufement  les' plaies  &  les  ulcères  ,  ce  qui  dérange 
l’ouvrage  de  la  Nature.  Mais  c’efl:  encore  pis ,  lorf- 
qu’on  introduit  des  corps  durs  ,  comme  tentes  & 
bourdonnets  que  l’on  enduit  quelquefois  d’ingré- 
diens  ,  qui  caufent  &  entretiennent  la  douleur  juf- 
qu’à  ce  qu’il  fe  faffie  un  fuintement  favorable  par¬ 
tant  du  fond  de  l’ulcère  ^  à  quoi  l’on  attribue  la 
cefTation  de  la  douleur  &  de  l’irritation  \  fuintement 
qui ,  comme  nous  Pavons  dit  plus  haut ,  s’oppofe  a 
la  vertu  que  l’on  attribue  ordinairement  aux  onr 
guens  &  aux  emplâtres. 

(<*)  Mémoires  de  l’Académie  lîe  chirurgie  ,  Tome  IV.  ** 
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X’exemple  raporté  par  M.  Quefnay,  (  Traité  de 
la  Suppuration  ,  page  317.  )  'd’un  malade  qui  par 
l’application  d’un  digeftif  ,  trop  long^temps  conti¬ 
nuée  fur  le  moignon  d’une  jambe  coupée  ,  faillit  à 
mourir  ,  &  revint  en  fanté  ,  en  ne  le  panfant  qu’a¬ 
vec  de  la  charpie  sèche  ;  cet  exem'pie  ,  dis-je,  eft 
d’un  grand  poids  dans  le  queftion  prèfente. 

Le  malade  de  M.  Pibrac  ,  donc  il  eft  parlé  dans 
les  Mémoires  de  l’Acad.  de  Chirurgie,  Tom.  IV, 
àc  qui  avoir  eu  le  bras  amputé ,  étoît  panfé  pareil¬ 
lement  avec  un  digeftif,  qu’il  fallut  retrancher  pour 
fe  fervir  de  la  charpie  sèche. 

Tout  récemment  un  Entrepreneur  Maçon  ayanjt 
fait  une  chûte  fur  la  cuifte  droite  ,  partie  moyenne 
&  inférieure  ,  (  d’autant  plus  lourde  qu’il  portoic 
nn  gros  fardeau  ,)  avoir  grande  contufion  ,  échy- 
mofe ,  dcc.  ;  il  appliqua  de  la  térébenthine  ,  ce  qui 
a  oecafionné  une  efpéce  d’herpès  éréftpellateux  & 
une  ulcération  vive  ,  douioureufe  &  enflammée  ,  de 
la  largeur  &  longueur  de  flx  travers  de  doigt  ;  ir¬ 
ritation  &  gonflement  fur  les  tendons  des  mufcîes 
fiéchifleurs  de  la  jambe  ;  menace  d’éréfipel le  uni- 
ver  fe  lie  ,  la  face  étant  déjà  enflammée  &  boiirfouf- 
fléé  au  point  de  lui  fermer  les  yeux.  On  lui  fit  ôter 
la  térébenthine  pour  placer  du  cérat  de  Saturne  , 
ce  qui  né  le  foulagea  point  ;  il  foulFroit  au  con¬ 
traire  beaucoup  lorfque  je  le  vis  ;  je  fis  enlever 
tout  l’appareil  ',  &  le  mis  à  l’ufage  du  moyen  de 
guérir  ,  dont  je  parlerai  dans  la  trôifième  Sedion  , 
&  én  quatre  oû  cinq,  jours  ,  le  mal  a  été  guéri.  , 

li  eft  très-évident  que  la  térébenthine,  les  huiles, 
les  graifles  &c.  font  propres  à  boucher  les  pores  , 
&  par-là  interceptent  la  matière  de  la  tranfpira- 
tion  ;  la  fancidké  de  ces  ingrédiens  forme  une  ath- 
■înofphere  empeftée  ,  augmentée  par  le  croupiflement 
des  humeurs  émanantes  des  uîéères  l’air  fe  rem¬ 
plit  d’une  fort  mauvaifè  odeur  capabiè  d’infeder  un 
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Appartement  &  tout  un  Hôpital  ,  où  fe  trouvent 
réunis  plufieurs  malades ,  dont  la  guérifon  eft  par¬ 
la  rendue  plus  difficile.  .  ^  “ 

On  fçait  que  la  plupart  des  onguens  ne  font  que 
des  parties  d’animaux  ou  de  végétaux  ,  Jefquelles  in¬ 
troduites  ou  appliquées  fur  les  ulcères  fe  pourrif- 
fent  ,  &  produifent  fouvent  la  pourriture  des  par¬ 
ties  qu’elles  touchent  ,  ce  qui  eft  fort  oppofé  aux 
vues  &  aux  befoins  de  lâ  Nature. 

XI.  Obser-  -  L’application. immédiate  des  emplâtres  peut  nuire 
vATioN.  il  les  ingrédiens-dopt  ils  font  compofés  ,  contien¬ 
nent  des  matières  âcres  ,  cauftiques  ,  &c.  &  que 
ces  matières  puiflènt  fe  développer ,  comme  il  arriva 
k  un  Marchand  Drapier  de  Lyon  ,  auquel  une  bonne 
femme  donna  un  emplâtre  pour  un  cor  au  pied , 
ce  qui  caufa  une  grande  agitation  ,  douleurs  de  tête, 
fièvre  ,  falivation  j' &c.  ;  l’emplâtre  étoit  compofé 
de  mercure.  L’excellent  Praticien  Fabrice  de  Hil-  ‘ 
den,  pag.  848  ,  rapporte  plufieurs  effets  funeftes  & 
mortels  de  l’application  de  l’emplâtre  ftyptiqué  de 
Crollius  &  de  Paracelfe. 

Mais  dans  l’abus  dont  nous  parlons,  quand  il  n’y 
Ruroit  que  le  retardemeat  de  la  guérifon  que  caufe 
l’emploi  des  emplâtres  &  des  onguens  ,  de  même 
que  le  grand  nombre  de  panfemens ,  ne  feroit-ce 
pas  un  grand  mal  ?  En  effet  rien  n’eft  fi  long ,  ni 
ii  impatientant  que  le  traitement  des  ulcères  ,  fur- 
tout  de  ceux  des  jambes  ,  &  autres  parties  inférieures 
du  corps  humain.  Ce  qui  donne  lieu  à  des  foupçons 
injurieux  qui  attaquent  la  probité  ou  la  capacité  du 
Chirurgien,  que  l’on  accufe  de  ne  fçavoir  ou  de  ne 
vouloir  pas  guérir. 

Ces  exemples  font  ,  félon  nous  ,  fuffifans  pour 
prouver  que  les  panfemens  trop  fouvent  réitérés , 
que  certains  ingrédiens ,  emplâtres  &  onguens  peu¬ 
vent  nuire  &  nuifent  en  effet  ;  de  même  que  lin- 
txomiffion  des  tentes  &  bourdonnets  trop  dürs  qui 

1  cccafionnent 
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occafionrienc  des  calloficés  aux  bords  des  ulcères  , 
des  fongoficés  au  fond  ,  &  retardent  tout  au  moins 
la  guériïon. 

Par  la  pratique  &  le  raifonnement  nous  recon- 
noilions  donc  rinutilité  &  le  mauvais  effet  des  em¬ 
plâtres  &  des  onguens  pour  le  traitement  des  ul¬ 
cères.  Il  refte  à  examiner  le  moyen  dont  on  doit  fe 
fervir  après  les  avoir  retranché  ;  ce  fera  le  fujet  de 
la  Sedion  fuivante  ,  partagée  en  deux  époques  ;  la 
première  où  nous  nous  fervions  du  feu  potentiel, 

&  la  deuxième  dans  l’ufage  du  féu  aètuel,  ou  plu¬ 
tôt  de  la  chaleur. 

§.  III. 

Ee  mauvais  fuccès  que  j’ai  eu  dans  le  traitement 
des  ulcères  ,  par  les  onguens  les  emplâtres  ,  m'a 
détermmé  à  chercher  un  moyen  plus  efficace  &  plus 
court,  afin  d’obvier  k  tous  les  inconvéniens  que  j’é- 
prouvois  ,  comme  douleur  ,  retardement  ,  &c. 

Il  y  a  longues  années  que  traitant  de  fcrophules  xil  Obseb.- 
deux  jeunes  Meffieurs  ,  fun  de  Saint-Jean  de  Mau-  vation. 
tienne  ,  &  l’autre  de  Montbrifon  ,  dont  les  ulcères 
étoienc  établis  ,  au  premier  ,  aux  pieds  &  aux 
mains  P  &  au  fécond  ,  au  pouce  de  la  main  gau¬ 
che  ;  je  ne  me  fervis  que  du^  feu  potentiel  ,  c’effia- 
dire  de  la  pierre  infernale  &  du  beurre  d’antimoi¬ 
ne  ;  ces  deux  malades  refufant  d’ailleurs  les  remèdes 
internes  ,  &  moi  m’y  fiant  fort  peu  :  je  vins  pour¬ 
tant  à  bout  de  cicatrifer  les  ulcères  de  l’un  &  de 
l’autre  ,  quoiqu’on  eût  voulu  couper  le  pouce  au 
malade  de  Montbrifon. 

Cette  Obfervation  &  plufieurs  autres  cas  où  j’ai 
mis  en  ufage  le  feu  potentiel ,  m’ont  donné  lieu  de 
chercher  a  tirer  du  feu  naturel  lui-même  ou  de  la 
grande  chaleur ,  un  fecours  efficace  d^ns  le  traite¬ 
ment  de  plufieurs  maladies  extefries.  Je  l’eflay ai  fuç 
Tom.V,  Nnnnn 
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moi  -  même  ,  en  approchant  du  feu  ardent  d’u* 
charbon  alluhié'  le  pouce  de  ma  main  droite  ' 
j’avois  une  plaie  fort  contufe  ,  occalionnée  par* 
chute  que  je  fisde  premier  jour  du  mois  de  Mai  17^4^ 
J’avois  pourtant  auparavant  mis  ce  moyen  en  ufa^ 
pour  guérir  pramptement  plufieurs  petites  plaies  aux 
doigts ,  en  approchant  la  partie  du  feu  d’une  bougie  ou 
d’une  lampe.  Mais  obfervant  que  la  lumière  fatiguoit 
Fa  vue ,  dt  que  la  direefion  de  la  flamme  fe  fait  de  bas 
en  haut  plutôt  que  de  côté,  je  me  fervis  du  charbon. 

-Lorfque  j’eus  expérimenté  fon  bon  effet  ,  j’eû 
confeillai  l’ufage  à  tous  ceux  &  celles  qui  avoient 
foit  des  engelures  ,  foit  de  petits  maux  aux  mains 
de  aux  doigts.  Tous  furent  guéris  en  peu  de  temps. 
Cela  réuflit  aufli  à  merveille  à  une  perfonne  qui 
âvoit  une  grande  engelure  fur  l’une  de  fes  joues. 

Il  falloit  attendre  du  temps  &  des  circonflances 
à  employer  ce  moyen  dans  différens  autres  Cas  plus 
confîdérables  qui  fe  préfenteroient. 

Vers  la*^  fin  de  l’année  derniere  1772  ,  j’eus  occa- 
flon  de  m’eh  fervir  dans  le  traitement  d’un  panaris 
du  fécond  ordre  ,  c’efl:  -  a  -  dire  dont  le  fiege  étoit 
entre  les  chairs  de  la  gaine  des  tendons.  Le  malade 
ne  pouvoît  dormir  ni  nuit,  ni  jour.  Je  lui  confeillaî 
de  placer  un  charbon  ardent  fur  une  afhétie  avec 
de  la  cendre  ,  le  tout  fur  une  table  pour  fà  com¬ 
modité  ;  de  préfcnter  fon  doigt  au  feu,  ce  qu^il  fit. 
La  tumeur  s’ouvrit  d’elîe-même ,  elle  füppura  pen¬ 
dant  vingt-quatre  heures  feulement  ;  fongle  en  eft 
tombé.  Ce  panaris ,  lorfqu’on  me  le  rnoiitra ,  étoit 
dans  un  état  d’inflammation  qui  fembloit  devoir 
exclure  la  chaleur  inftantanée  du  charbon  ardent  , 
cependant  le  malade  dormit  dès  la  première  nuit  3 
^  fut  guéri  en  huit  jours  fans  emplâtre,  fàns  on- 
^uent  J  dans  lë  plus  fort  de  rhiver. 

Le  fuccès  Complet  de  ce  traitement  me  procura 
céiui  d’ùn  ulcère  âu  pied ,  dont  M.  . .  ne  pouvoir 
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point  fe  débarraffer  depuis  plufieurs  mois  ;  je  fis 
ôter  tout  appareil  d’onguens  ,  Ôl  le  mis  à  Tutage  de 
la  chaleur  inftantanée  du  feu  ,  qu’il  s’appliquoic  lui- 
même  en  tenant  le  charbon  avec  une  pincette,  il  fut 
guéri. 

J’avoue  que  ce  n’a  été  qu’après  les  heureufes 
expériences  que  jen  ai  faites  ,  que  j’ai  cherché  dans 
les  x\ateurs  anciens  &  modernes  ,  s’ils  n'avoient 
point  entrevu  ce  traitement  ,  &  fur-tout  b  dans  les 
nouvelles  lumières  qu’a  acquifes  la  Phyfique  ,  on 
ne  pourroit  point  trouver  une  théorie  iatisfaifante 
qui  l’appuyât.  Celfe  difoit  :  Nec  pofl  rationem  , 
midiciiiam  ejfe  inventam  ,  fid  pofl  tmdki^dpi  invenr 
tatn  ,  rationem  ^  qumjitam. 

L’aphorifme  d’Hippocrate ,  011  iLdit  que  ce  que  le 
feu  ne  guérit  pas  ,  doit  être  regardé  comme  incu¬ 
rable /ma  fouvent  occupé.  Par-là  cet  Auteur  donne 
à  cet  élément  la  première  place  entre  les  topiques  : 
or  ,  difois-je  ,  ne  pourroit-on  pas  d’abord  avoir  re¬ 
cours  au  feu  ,  en  abandonnant  les  autres  moyens  ; 
puifqu’il  faut  l’employer  lorfqüe  les  médicamens  de 
le  ferme  feauroient  guérir.  Il  eft  vrai  que  le  feu  eft 
un  agent  defiruâ-if  lorfqa’il  eft  appliqué  immédia¬ 
tement  ;  mais  fa  chaleur  ne  peut-elle  pas  rendre 
des  fervices  eirentiels  ?  II  femble  que  PauLd’Égine 
ait  eu  cela  en-vue  lorfqu’il  confeillè  de  fe  fervir  d’un 
doux  &  foible  cautère  ,  igiiavp  cauterïo  ,  dans  le  cas 
où  les  parties  font  délicates. 

Celui  des  Auteurs  que  j’ai  lus  ,  qui  paroît  avoir 
eu  des  vues  plus  fimples  pour  le  traitement  des 
plaies  ,  c’eft  Sancaffani ,  à  qui  l’on  doit  des  Apho- 
,.rifmes  ,  d’après  l’Ouvrage  de  Magatus  ,  iJe  rarâ 
vulneriim  Medicatione  ;  il  paroît  avoir  plus  de  foi  à 
la  chaleur  un  peu  forte  qu'à  aucun  topique  ,  dont 
il  défend  l’ufage  :  mais -  on  trouve  dans  cet  Auteur 
tant  de  contradiclions  ,  qu’il  eft  impoffible  de  com¬ 
pter  fur  les  moyens  curatifs  qu’il  propofe  :  il  rejette 
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les  médicamens  ,  &c  dit  qu’il  n’y  en  a  aucun  d 
on  ne  puiffe  éprouver  l’efficacité  ^  fi  l’on  fe  content^ 
de  panfer  la  plaie  tous  les  quatre  jours.  Medicamen- 
torum  applicatio  non  cjl  ahfoluû  necejfaria  in  vulnL 
rum  curationc^  f  iliaque  utilia  propriè  non  Juin  .  jiip 
ad  dccus  quoddam  polittcum.  Aphor!  i.  cent.  il  T>2Lns 
l’Aphorifme: quarante- quatrième  de  la  mêiue  Cen¬ 
turie  ,  on  trouve  ce  qui  fuit  :  Si  turundis  omifHs" 
vulnera  quarto  quoque  tantum  die  medicentur ,  omnia 
médicamenta  tam  Jîmplicia  quam  cornpofita  ^  n\ic^ 
pro  eorum  curatione  in  lïbris  '  reperiuntur  y  erunt 
cacia» 

Ce  que  j’appelle  àc  appellerai  déformais  l’exercice 
du  charbon  ,  confifte  à  l’approcher  &  à  l’éloigner 
alternativement  pour  en  reilentir  la  chaleur  la  plus 
forte  fans  fe  brûler  ,  ce  que  le  malade  pourra  ré¬ 
péter  fouvent  pour  accélérer  fa  guérifon. 

Pour  fçavoir  ,  avec  quelque  préçifion  j  quel  étoit 
fe  degré  de  chaleur  le  plus  favorable  au  traitement 
dès  plaies  &  des  ulcères  ,  j’ai  tenu  à  côté  de  la 
partie  un  thermomètre  de  M.  de  Réaumur  ,  ôc  j’ai 
vu  que  l’ulcère  fe  détergeoit  &  eouloit  Inrfque  la 
chaleur  étoït  montée  depuis  le  trentième  jufques  au 
quarantième  degré  3  ce  qui  efi  pou  tarant  relatif  'a  la 
fenfibilité  du  fujet  &  à  l’état,  aduel  de  la  partie.  ■ 

■  La  fenfibilité  doit  donc  diriger  tout  le  traite»* 
ment  ;  ce  qui  va  être  éclairci,  i^.  Par  l’examen  de 
la  maladie  pour  laquelle  je  me  fers  de  la  chaleur. 

Par  rexamétt  des  effets  propfes  de  la -chaleur  fur 
la  partiè  U  laquèlle^jè  l’applique.  ’ 

La  foîution  de  continuité  ,  a[)pçîlée  ulcère  ,  doit 
’êcre  confidéfée  dans  les  trois  parties  qui  la  èonfti- 
tuent  ;  fçavoir  ;  Tes  bords  ,  foh  fond  ,  &  fes  parties 
adjacentes. . 

Les  bords  des  ulcères  éprouVént  des  fymptômes 
fouvent  très-différens  de  ceux  qu’éprbuve  le  fond  ; 
ordinairement  gorgés  .dc  téndu s ,  quelquefois  flafquès 
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ôc  rélâchés  ,  d’autrefois  racornis  &  calleux  ;  ils 
font  toujours  les  limites  qui  paroiffent  féparer  les 
parties  faines  des  parties  malades  ,  &  quelquefois 
ils  participent  des  unes  &  des  autres.  C’eft  pourquoi 
l’indication  que  fourniffenc  les  bords  d’un  ulcère , 
doit,  félon  les  circonftances  ,  s’étendre  a  maintenir , 
appeller  &  fortifier  le  mouvement  organique  ,  qui 
efl:  le  figne  infaillible  de  l’énergie  vitale. 

Le  fonds  des  .  ulcères  efi:  l’égout  ou  fe  viennent 
rendre  le  pus  ,  la  férofité  ,  i’ichoroficé  ,  la  fa  nie  : 
la  vifcofîté  &  l’adhérence  de  ces  humeurs  ,  ou  leurs 
autres  qualités  peuvent  former  le  caraétère  des  ul¬ 
cères  rebelles  &  fordides  ;  ôc  lors  même  que  le^ 
matières  font  louables  ,  leur  feule  préfence  empêche 
&  retarde  la  cicatrifation  dans  les  ulcères  bénins  , 
&  caufè  une  atonie  au  tiflu  cellulaire  du  fonds  ,  ce 
qui  occafionne  ces  allongemens  &  prolongemens 
irréguliers  &  quelquefois  douloureux  ,  connus  fous 
le  nom  de  fongus  ,  hÿperfarcofes ,  &c.  L’indication 
que  nous  fournit  le  fond  des  ulcères  ,  confifte  donc 
à  le  déterger  de  tout  corps  étranger. 

Les  parties  adjacentes  des  ulcères  font  la  fource 
ou  du  moins  le  canal  par  où  paffent  les  matières^ 
dont  le  fonds  eft  le  réfervoir. 

Nous  n’entrerons  point  ici  dans  la  fameufe  quef- 
tion  de  la  génération  du  pus  :  car  ,  qu’il  fe  forme 
dans  l’intérieur  même  des  vaifîeaux  ,  comme  le 
penie  M.  de  Haën  ,  pu  hors  du  torrent  de  la  cir¬ 
culation  ;  qu’il  fe  forme  par  l’amas  des  humeurs 
épanchées  &  des  vaiffeaux  brifés  ,  ainfi  que  l’avan¬ 
cent  MM.  Fizes  &  l’illiifire  Commentateur  de  fioer- 
haave  ;  ou  qu’il  foit  l’élaboration  de  quelque  humeur 
particulière  ,  comme  l’infinue  modeftement  M.  De 
Sauvages  ,  &  comme  MM.  Bordeu  &  Robert  l’ont 
alTez  bien  prouvé  ;  cela  importe  peu  k  notre  fujet. 
Ce  qui  l’intéreflé  c’eft  de  reconnoitre  que  la  fur- 
face  de  Tulcère  n’eR  pas  le  véritable  fiege  dé  la 


SjS  Chaleur  actuelle. 
matière  ,  qui  eft  quelquefois  ü  abondante  qu’elle 
ne  pourroic  être  contenue  dans  un  fi  petit  efpace 
D’ailleurs ,  par  la  preffion  que  l’on  fait  fur  les  bords 
&  fur  les  parties  adjacentes ,  on  inonde  fulcère  d’un 
nouveau  pus  ,  fur- tout  fi  l’ulcère  ett  accompao-o^ 
de  clapiers  ou  de  finuofités  filfuleufes.  De  pius^s 
ulcères  faêtices  ,  nommés  cautères  ,  ne  préfenrent- 
ils  pas  une  fuppuration  comme  interminable  ?  ce 
qui  prouve  que  le  pus  ,  dans  fa  plus  grande  quan¬ 
tité ,  n’cft  pas  le  produit  de  la  furface  de  l’ulcère  •  il 
elt  évident  qu’il  le  ramafî'e  dans  les  parties  adjacen¬ 
tes  qu'il  diffend  j  plus  ou  moins  ,  félon  fa  quantité 
fa  vilcofité  ,  &c.  ,  &  occafionne  ce  que  M.  Quelnai 
appelle  Vinfarcium  ou  engorgement  ]  ce  qui  donne 
l’indiçation  indifpenfable  de  procurer  la  libre  iffuc 
des  matières  de  la  fuppuration  ,  Ôc  de  favorifer  la  cir¬ 
culation  des  humeurs  faines. 

Du  développement  de  la  nature  de  la  maladie 
naiffenc  les  trois  indications  fuivantes  ;  vivifier  les 
bords  ,  déterger  le  fond  ,  dégorger  les  parties  adja¬ 
centes. 

Examinons  maintenant  quel  eft  l’effet  que  doit 
produire  fur  la  partie  ulcérée  la  chaleur  telle  que 
je  l’applique.  /  , 

Cette  partie  doit  être  regardée  comme  un  mixte 
naturel ,  îujet  aux  loix  générales  des  autres  mixres.fU 
Elle  doit  donc  éprouver  une  aélion  commune  à  tous 
les  corps  ,  par  laquelle  la  chaleur  agite  leur  parties  in- 
fenfibles  ,  détache  celle  qui  ont  moins  de  liaifon  & 
d’adhérence  avec  le  tout ,  les  atténue  ,  les  divife  & 
les  enlève  en  forme  de  vapeurs  ou  d ’exhalaifons , 
félon  qu’elles  font  plus  ou  moins  hutnides  &  fup 
ceptibles  de  volatilité.  Cet  effet  dé  la  chaleur  sé- 
tend  fur  l’air  lui  -  même  ,  qui ,  félon  les  règles  de 
i’Hydroftatique  ,  fe  raréfie  &  fe  déplace  ;  cè  qui 
forme  un  courant  d’air  qui  doit  faire  admettre  le 
feu  comme  le  plus  puiffanc  ventilateur  ,  duquel  on 
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devroit  fe  fervir  en  établiffant  des  poêles  dans  les 
parties  élevées  des  falles  d’ Hôpitaux  ou  aux  dômes. 
L’efFec  de  cette  chaleur  feroit  de  détruire  les  exha- 
laifons  &  miafmes  morbifiques  qui  font  fi  funeftes 
dans  les  lieux  où  font  renfermés  tant  de  malades; 
puifque  Ton  voit  dans  l’ancienne  Hifioire  de  la  Mé¬ 
decine  ,  que  plufieurs  grands  Médecins  ont  con- 
feillé  ,  d’après  Hippocrate  ,  d’entretenir  des  feux 
publics  pour  attaquer  la  contagion  dans  fon  germe. 

Lors  donc  que  j’expofe  la  partie  ulcérée  à  la 
chaleur  du  charbon  ,  je  la  place  dans  rathmofphère 
la  plus  faine  &  la  plus  falubre ,  ce  qui  eft  un  avan¬ 
tage  précieux  fur -  tout  pour  éloigner  la  contagion 
&  l’infedion  de  l’air  corrompu  par  la  propre  exha- 
laifon  de  l’ulcère  ;  de  même  que  par  les  autres  va¬ 
peurs  qui  occâfîonnent  fi  fréquemment  la  gangrène 
à  toutes  fortes  de  folution  de  continuité  traitées  dans 
les  Hôpitaux.  Cette  infedion  eft  encore  augmen¬ 
tée  ,  comme  nous  difons  ,  par  l’obftacle  que  les 
emplâtres  &  les  onguens  oppofent  a  la  fortie  de  la 
raâtiere  purulente  ;  au  lieu  que  la  chaleur  s’appli¬ 
quant  fans  relâche  aux  bords  ,  au  fond  &  aux  par¬ 
ties  adjacentes  des  ulcères  ,  prépare,  produit  & 
foutient  cette  évaporation  infenfible  ;  que  dis -je, 
écarte  &  difiipe  ,  fans  retour ,  ces  miafmes  conta¬ 
gieux  ,  fécondée  par  la  vertu  abforbante  qu’elle 
communique  à  l’air. 

MM.  Hamberger  ôc  d’Alembert  ont  folidement 
conftaté  l’abforption  que  peut  faire  l’air  de  toutes 
les  liqueurs  évaporables  ,  obfervant  que  plus  il  eft 
fec  ,  &  plus  il  eft  abforbant  &  avide  d’eau  ,  félon 
l’exprefhôn  des  Chymiftes.  Or  ,  par  notre  traite¬ 
ment  ,  l’âir  s’infînue  par-tout  dans  les  parties  les  plus 
intimes  des  ulcères  ,  &  fait  l’office  du  plumacejâu 
lé  plus  doux  ;  c’eft  pourquoi  la  chaleur  doit  être 
regardée' comme  le  plus  puiflânt  déterfif  ;  auffi  je 
puis  afturer  que  dans  le  traitement  d’un  grand 
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nombre  d’ulcères  que  j’ai  eus  ,  &  ai  encore  en 
mains  ,  on  n’a  jamais  effuyé  ni  le  fond  ni  les  bords- 
parce  que  la  chaleur  inüantanée  les  a  entretenus 
dans  une  propreté  charmante  &  dans  une  ficcité 
telle  qu  Avicenne  l’avoit  en  vue,  lorfqu’il  a  dit: 
Scias  quod  omnia  ulccra  indigent  exficcatione.  C’eft 
aulîice  qu  avoit  dit  le  grand  Hippocrate:  Ulcus  fie- 
cum  propriüs  efl  fano  ,  humïdum  npn  fano. 

Mais  comme  c’eft  Thumidité  des  ulcères  qui  produit 
les  fongofteés  ,  le  traitement  dont  il  eft  ici  queftion 
les  bannie  au  point  qu’il  n’en  paroît  aucunes  ,  & 
que  je  n’en  ai  pas  même  vu  aux  divers  panaris  que 
j’ai  traités  ;  ce  qui  eft  pourtant  fi  ordinaire  ,  fi  fâ¬ 
cheux  &  fi  douloureux  dans  cette  maladie. 

Après  l’examen  de  l’effet  de  la  chaleur  fur  l’air, 
fur  les  corps  en  général  &  fur  les  parties  de  l’ulcère, 
nous,  allons  porter,  nos  réflexions  fur  ce  qu’elle  opère 
à  l’égard  de  la  partie  ulcérée  ,  confidérée  comme  un 
afl’erablage  de  fibres ,  de  vaiffeaux  &  d’immeurs  dont 
l’organifation  appartient  au  règne  animal.^ 

Nous  fçavons  que  les  liqueurs  animftes  peuvent 
fe  coaguler  ou  s’épaifïir  par  le  repos  ,  ce  qui  arrive 
à  la  partie. rouge  du  fang  ,  à  la  lymphe  ;  elles  fe 
durciffent  ainfi  que  le  blanc-d’œuf,  a  la  chaleur  de 
l’eau  bouillante.  Nous  fçavons  de  plus  ,  que  les  fi¬ 
bres  animales  fe  racorniffenc  lorfqu’elles  font  expo- 
fées  à  un  certain  degré  de  chaleur  ou  de  froid  ex- 
ceflif.  M.  De  Sauvages  a  configné  dans  fa  Nofo- 
logie  méthodique  ,  les  Obfervations  les  plus  lumi- 
neufes  pour  le  développement  des  effets  de  la  cha¬ 
leur  fur  le  corps  animal. 

Il  a  obfervé  conftamment ,  que  la  chalenr  foute- 
nue  entre  le  trentième  &  le  quarantième  degré  au 
thermomètre  de  M.  de  Réaumur  ,  augmente  la 
fluidité  du  fang  &  de  toutes  les  liqueurs  animales  : 
d’où  il  conclut  que  la  chaleur  de  la  fièvre  fert  lou- 
vent  a  réfpudre  les  humeurs  épaiffies.  Nous  ajou- 

■  tons  5 


Chaleur  actuelle.  841 
tons  ,  pour  parler  du  développement  des  germes  , 
que  la  glaire  tenace  &  virqueufe  qui  forme  les 
ceufs  de  tous  les  animaux  ,  s’oppofe  en  vain  aux  ef¬ 
fets  de  la  chaleur  &  qu’elle  luffit  pour  l’atténuer  , 
la  divifer  &  la  rendre  capable  d'ouvrir  les  vaifî’eaux 
&  d’y  circuler  malgré  leur  petitefle  ,  qui  échappe 
prefque  autant  à  notre  imagination  qu’à  notre  vue. 
Les  Anciens  pouvoient  penfer  que  ce  développe¬ 
ment  étoit  dû  à  l’aâion  occulte  de  la  chaleur  ani- 
rnale  :  mais  les  fours  des  Egyptiens  &  ceux  de  M. 
de  Réaumur  revendiquent  ce  qui  n’appartient  pro¬ 
prement  qu’à  la  chaleur. 

M.  De  Sauvages  a  de  plus  obfervé  qu’en  tenant 
un  vafe  plein  d’eau  ,  au  bronçon  duquel  il  avoit 
adapté  ,  en  forme  ÔLajutoire  ,  un  inteftin  ou  une 
veine  ,  ou  artère  extraite  d’un  animal  ;  il  a  obfer¬ 
vé  ,  dis- je  ^  que  lorfque  l’eau  étoit  près  du  terme 
de  la  congélation  ou  de  l’ébullition  /dans  un  temps 
donné  il  s’en  écouloit  beaucoup  moins  ,  que  quand 
l’eau  étoit  à  la  température  du  trentième  au  qua¬ 
rantième  degré  ;  phénomène  qui  efl:  propre  à  lor- 
ganifation  ,  puifque  ,  par  tout  autre  ajutoire  de 
matière  non  animée,  il  s’écouloit  d’autant  plus  d’eau, 
qu  elle  confervoit  plus  de  chaleur.  Il  a  donc  trouvé 
le  maximum  de  l’écoulement  entre  le  trentième  ôc 
le  quarantième  degré  ,  d’où  il  conclut  que  dans 
cette  température  ,  les  tuyaux  animaux  prennent 
leur  plus  grand  diamètre.  ^ 

Si  nous  appliquons  cette  théorie  de  la  chaleur 
aux  phénomènes  que  préfentent  les  parties  adjacen¬ 
tes  des  ulcères  ,  &  que  d’une  autre  part  nous  ad¬ 
mettions  ce  que  le  grand  Boerhaave  dit  fur  les  en- 
gorgemens  ou  infarSum  ^  lefquels  font  produits  par 
l’épaiŒlîèment  des  liqueurs  ou  le  rétreciffement  des 
tuyaux  ,  ou  par  les  deux  enfemble  ,  nous  conclu¬ 
rons  ,  fans  doute  ,  que  rien  n’cft  au  -  defîus  de  la 
chaleur  que  nous' excitons  ,  puifqu’en  même- temps 
Tom^  y.  O  O  o  0  0 
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elle  élargit  les  tuyaux  &  atténue  les  liqueurs 
qui  doit  lui  affigner  le  premier  rang  parmi  les’r^^ 
lolutifs.  C’eft  par  l’application  des  briques  chaudes 
que  l’on  foulage  les  douleurs  rhumatifmales  ,  &  que 
la  chaleur  que  l’on  excite  auprès  des  mamelles ,  fait 
difliper  ,  par  écoulement  ,  la  trop  grande  quantité 
de  lait.  On  apperçoit ,  à  l’œil  fimple,  qu’au  moment 
que  la  chaleur  fe  fait  fentir  aux  environs  de  l’ul¬ 
cère  ,  fa  furface  fe  recouvre  d’une  rofée  fine  dans 
les  endroits  qui  ne  font  pas  ouverts  ,  &  d’un  vrai 
écoulement  dans  les  endroits  qui  font  percés  de 
quelques  trous  fenfibles  ,  ce  qui  force  à  convenir 
que  puifque.les  liqueurs  extravafées  s’évaporent  ain- 
fi ,  celles  qui  font  encore  contenues  dans  leurs  pro¬ 
pres  tuyaux ,  reprennent  le  cours  de  la  circulation  • 
ce  qui  eft  démontré  par  la  foupleffe  &  l’indolence 
qu’acquéroient  bientôt  les  environs  des  ulcères  que 
j’ai  traités  par  cette  méthode. 

Examinons  préfentement  la  partie  ulcérée  com¬ 
me  faifant  portion  d’un  être  vivant  &  animé.  Les 
principes  &  les  conféquences  de  l’irritabilité  ont  pu 
être  poufiees  trop  loin  par  le  célèbre  M.  de  Hal¬ 
ler  ;  mais  elle  n’exifie  pas  moins.  Quoique  nous  ne 
eonnoiffions  pas  au  jufte  la  feniibilité  jointe  à  la 
mobilité  de  la  fibre  animale,  nous  fçavons  cependant' 
que  le  mouvement  vital  dépend  prefque  entièrement 
du  fentiment ,  auquel  répond  une  certaine  modifi¬ 
cation '•des  nerfs  ,  dont  les  ébranlemens  caufent  l’ac? 
tion  &  la  réàdion  de  tous  les  êtres  animés  ,  ten¬ 
dantes  à  leur  confervation  ,  &  confiîtuant  le  ca- 
raélère  diftindif  de  la  vie.  Voye:^  les  Ouvrages  de 
M.  Bonnet. 

C’eft  cette  adion  &  réadion  en  quoi  confifte  la 
réparation  des  corps  ,  qui  doit  être  l’objet  du  Mé¬ 
decin  &  du  Chirurgien  ,  afin  de  la  diriger  habile¬ 
ment  à  produire  une  énergie  vitale  qui  agine  iur 
les  bords  ,  fur  le  fond  &  fur  les  parties  adjacentes 
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de.  Pulcère  ;  &  c’efl:  ce  que  produit  fupérieuremenc 
la  chaleur  dont  nous  parlons  ,  laquelle  eft  ,  fans 
contredit,  le  grand  inftrument  de  la  Nature. 

Cette  chaleur  agit  avec  bien  plus  de  douceur  & 
d’efficacité,  que  ne  peuvent  faire  les  ftls  ,  les  refi¬ 
nes  ,  les  baumes  ,  les  précipités  &  les  autres  topi¬ 
ques  qu’on  nomme  aétifs  :  les  parties  groffieres 
dont  ils  font  compofés  ,  n’ont  certainement  point 
la  finefîe  des  particules  du  feu  ;  de -  là  les  douleurs 
que  caufe  l’intromiffion  des  molécules  des  ingré- 
diens  ci-defîus  ,  lefquels  ,  par  leur  ténacité  ,  réfif^ 
îent  aux  moyens  que  l’on  prend  pour  en  débarraffer 
les  pores  :  au  lieu  que  la  chaleur,  toujours  unifor¬ 
me  &  graduée  ,  agit  d’üne  maniéré  a  être  regardée 
comme  le  plus  sûr  &  le  plus  doux  des  ftimulans. 

Son  efficacité  eft  démontrée  au  point  que  les 
anciens  Philofophes  &  Obfervateurs  lui  attribuoienc 
une  vertu  vivifiante  ,  capable  d’animalifer  la  ma¬ 
tière  brute  ;  induits  a  cette  erreur  par  la  confidé- 
ration  de  l’œuf  fécondé  à  la  fuite  de  l’incubation  de 
la  poule ,  ou  de  l’incubation  artificielle  par  les  fours. 
Elle  a  fourni  auffi  à  quelques  habiles  Naturaliftes, 
le  moyen  de  précipiter  ou  de  rallentir  ,  à  leur  gré, 
la  marche  de  la  vie  ,  dans  certains  animaux  ,  dont 
rorganifation  fe  prête  à  cette  expérience. 

On  doit  donc  reconnoître  une  analogie  réelle  , 
quoique  cachée  ,  entre  i’adion  de  la  chaleur  6c  le 
mouvement  vital  ;  auffi  a-t-elle  toujours  agi  fur  les. 
bords  des  ulcères  auxquels  il  falloir  la  communi¬ 
quer  ,  &  ils  ont  habituellement  préfenté  de  la  Ibu- 
pleflé  fans  flaccidité,  &  de  la  vivacité  fans  érétifme. 

En  rapprochant  toutes  les  réflexions  ci- deflus , 
on  fera  obligé  de  convenir  que  la  chaleur  ,  telle  que 
nous  l’employons  ,  eft  capable  de  vivifier  les  bords 
de  Tulcère  ,  d’en  déterger  le  fond  ,  de  procurer  le 
dégorgement  des  parties  adjacentes  ,  6c  par  -  là  une 
prompte  6c  folide  guérifon. 
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Hippocrate  &  nombre  d’autres  grands  Médecins 
ont  reconnu  que  fouvent  la  Nature  fe  fuffit  à  ellel 
même ^our  opérer  la  guérifon  des  maladies  :  JVa- 
turce  morhorum  Médicatrices.  D’un  autre  part  ,  on 
doit  reconnoître  un  phénomène  confiant  dan^  les 
êtres  vivans  ,  par  lefquels  les  fibres  léparées  ten¬ 
dent  toujours  k  fe  réunir  &  a  fe  recoller  ,  ce  qui  ar- 
riveroit  k  l’ulcère  ,  s’il  n’y  avoit  des  corps  étran¬ 
gers  qui  y  fifient  obfiacîe  ;  or  ces  corps  étrangers 
font  tout  ce  qui  n’efi  pas  partie  organique  Ôc  vi¬ 
vante  de  la  fibre  ,  &  dont  il  faut  que  la  Nature  fe 
débarrafle.  Mais  quel  eft  donc  le  moyen  dont  elle 
fe  fert  pour  cette  opération  ?  C’efi  ,  fi  l’on  veut 
bien  y  faire  attention  ,  l’inflammation  que  l’igno¬ 
rance  a  pu  regarder  comme  un  nouveau  mal ,  & 
qui  aux  yeux  d’un  Chirurgien  éclairé  paroît  être 
d’une  nécefîité  abfolue.  Cette  inflammation  ne  peut 
avoir  lieu  dans  les  plaies  des  parties  hydropiques  , 
&  fe  montre  lentement  dans  les  abfcès  critiques  , 
ce  qui  les  rend  fi  rebelles  :  dans  l’ouverture  fpon- 
tanée  ou  1  incifion  des  parties  glanduleufes  ,  fi  l’in¬ 
flammation  ne  furvient  ,  on  ne  parvient  pas  à  la 
cicatrifation  ;  &  l’amputation  d’un  membre  gan- 
gréné  quoique  faite  en  partie  vivante  ,  ne  termine 
la  maladie  qu’autant  que  l’inflammation  s’y  éta^ 
blit. 

Or  y  quels  font  les  fymptômes  qui  caraêtérifent 
l’inflammation  ,  fi  ce  n’efi  la  tumeur  ,  la  rougeur, 
la  chaleur  &  la  douleur  ,  dans  lefquels  la  chaleur 
doit  être  regardée  comme  le  feul  fymptbme  ou 
principe  aâif  &  bienfaifant  ,  auquel  les  autres  font 
fubordonnés. 

De  ce  principe  ,  il  ne  fera  pas  difficile  d’établir 
l’analogie  qu’il  y  a  entre  l’acfion  du  feu  &  l’inflam¬ 
mation  ;  l’aêtion  du  feu  échauffe  la  partie  >  elle  la 
colore ,  elle  en  relève  le  ton ,  elle  en  aiguife  la  fen- 
fibiiité  J  elle  y  occafionne  donc  une  inflammation 
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artificielle  qui  eft  douée  de  tous  les  avantages  de 
la  naturelle  ,  fans  en  avoir  les  inconvéniens  ,  parce 
qu’elle  ne  coûte  rien  à  la  Nature  ,  qui  ne  parvient 
fpontanément  au  même  but  que  par  des  efiorts  pé¬ 
nibles  ôc  quelquefois  dangereux  ,  n’ayant  d’autre 
inftrument  que  la  contradion  des  folides  &  l’au¬ 
gmentation  de  vitefîe  des  liquides  ;  ce  qui  peut  la 
fatiguer  ôc  même  l’excéder  ,  occafionner  des  fpaf- 
mes  ,  des  metafirafes  ,  dcc.  Comme  nous  le  voyons 
arriver  fréquemment  lors  de  la  fièvre  ,  que  nous 
appelions  fièvre  de  fiippuration,  à  laquelle  on  tâche 
de  mettre  un  frein  par  les  faignées  ^  la  diète  ,  &c. 

Ces  fecours  deviennent  fuperflus  par  la  chaleur , 
toujours  modérée  ,  que  nous  mettons  en  ufage  , 
par  laquelle  la  Nature  eft  difpenfée  de  tous  fes  ef¬ 
forts  ;  car  dès  l’inftant  après  l’exercice  de  cette  cha¬ 
leur  ,  &  quelquefois  dans  le  moment  même  ,  le 
malade  relient  un  foulagement  marqué  ;  ce  qui  m’a 
été  confirmé  par  nombre  de  mes  malades  qui  ont 
refîenti  une  eipèce  de  fraîcheur  ,  qui  ne  pouvoir 
procéder  que  du  dégorgement  des  parties  tuméfiées  ^ 
par  Fécoulement  facile  que  procure  la  chaleur  por¬ 
tée  du  trentième  au  quarantième  degré  du  thermo¬ 
mètre  de  M.  de  Réaumur  ,  par  laquelle  l’érédfme 
a  été  vaincu  &  détruit. 

Notre  méthode  s’accorde  donc  parfaitement  avec 
l’économie  animale ,  en  fuivant  les  loix  établies  par 
la  Nature.  Elle  peut  être  employée ,  comme  je  l’ai 
déjà  fait  au  traitement  des  tumeurs  enk}  fiées  ,  froi¬ 
des  ,  &c.  ;  parce  qu’elle'  peut  procurer  une  inflam¬ 
mation  faftice  ,  qui  donne  de  l’aâion  aux  humeurs 
ftagnantes  ,  en  réveillant  le  reffort  des  fibres  ,  & 
peut  procurer  une  fuppurafion  louable  ;  c’eft  pour¬ 
quoi  il  feroit  important  de  l’eflayer  fur  les  cancers 
quelconques,  occultes  ou  ulcérés  ,  &  fur  la  grande 
foluCion  de  continuité  qu’occafionne  l’amputation 
de  cette  tumeur  au  fein  ,  de  peur  du  retour  défef- 
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pérant  de  cette  maladie  ,  qui  jufqu’ici  n’a  pu  être 
guérie  par  aucune  méthode  avouée. 

Une  autre  conlidération  nous  porte  a  examiner 
fi  le  pus  doit  être  regardé  comme  un  baume  ,  feloa 
ropinion  commune  ,  &  comme  l’agent  naturel  de  la 
cicatrifation  ;  mais  i°.  Dans  le  cas  des  plaies  fim- 
ples  ,  quelques  grandes  qu’elles  puifîent  être  ,  un 
bandage  unilTant  doit  être  le  feul  moyen  de  remé¬ 
dier  à  la  folution  de  continuité  ,  en  prévenant  la 
formation  du  pus.  Les  plaies  &  les  ulcères  ne 
fe  cicatrifent  que  lorfqu’elles  ne  fuppurent  plus.  3°. 
L’application  exade  d’un  bandage  appellé  expullif, 
termine  promptement  non-feulement  les  plaies  , 
mais  encore  les  ulcères  ;  ce  qü’on  peut  voir  dans 
mes  deux  premières  Obfervations  :  donc  la  fuppu- 
ration  n’eft  point  véritablement  efîentielle  &  nuit 
même  ,  en  s’oppofant  à  la  cicatrifation. 

On  objectera  peut-être  qu’il  y  a  apparence  que  le 
pus  fert  à  ramollir  l’ulcère ,  à  réfoudre  les  duretés 
&  fondre  les  calloficés.  Mais  l’Obfervation  prouve 
fans  réplique  ,  que  c’eft  par  le  féjour  du  pus  ,  dans 
un  ulcère,  qu’il  devient  fordide  &  calleux;  que  les - 
fonds  des  fiÔuîes ,  qui  fervent  de  canal  au  pus  ,  fe 
trouvent  toujours  durs  &  calleux ,  de  même  que  les 
bords  des  cautères  &  la  partie  interne  des  abfcès  ; 
ce  qui  autoriferoit  a  penfer  que  les  callofîtés  ne 
font  peut-être  que  dés  efpèces  de  coënes  ,  formées 
par  un  dépôt  infenfible  de  la  matière  purulente. 

La  fuppuration  ne  doit  donc  être  regardée  que 
comme  le  produit  néceflaire  de  l’inflammation  , 
dont  l’Art  doit  fe  fervir  ou  fe  débarrafler. 

Une  Pratique  de  plus  de  quarante  ans ,  dans, une 
grande  ville  ,  m’a  offert  le  traitement  fréquent  de 
plaies  &  d’ulcères  ,  &  j’ai  conftamment  vu  que  la 
fuppuration  duroit  toujours  plus  que  je  n  aurois 
voulu  ,  n’ayant  aucun  moyen  bien  efficace  pour 
pouvoir  la  terminer  :  mais  aujourd’hui  ,  par  le  trai- 
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tement  que  j’employe  aux  plaies  ôc  aux  ulcères , 
j’ai  l’avantage  de  voir  moins  de  pus ,  6c  de  procurer 
plus  promptement  une  cicatrice  ferme  6c  folide  ;  ce 
qui  paroîtra  par  l’expérience  confiante  que  j’en  fais 
tous  les  jours  ,  comme  on  le  verra  dans  la  fuite  de 
ce  Mémoire. 

Mon  intention  ,  au  relie  ,  n’efl:  point  d’alTujettir 
les  Praticiens  k  ma  méthode  ;  mais  de  la  propofer 
avec  fincérité  ,  6c  fans  appareil  :  6c  quand  même 
cette  méthode  ne  feroit  point  appuyée  par  la  théo¬ 
rie  la  plus  lumineufe ,  je  ne  ferois  aucune  difficulté 
de  la  propofer  au  détriment  des  onguens  6c  des 
emplâtres  ,  que  je  regarde  comme  inutiles  6c  nui- 
fihies  ,  6c  auxquels  on  pouroit  bien  fubftituer  une  mé¬ 
thode  J  même  empirique  ,  confirmée  par  l’expérience 
la  plus  étendue  ,  quoique  récente. 

Je  me  fuis  tu  jufqu’ici  fur  plufieurs  avantages  que 
préfente  cette  méthode ,  parce  qu’ils  n’en  prouvent 
pas  diredement  l’efficacité.  Tels  font ,  par  exemple , 
La  facilité  qu’il  y  a  de  l’employer  dans  tous  les 
temps  6c  prefque  dans  tous  les  lieux.  La  répé¬ 
tition  fréquente  qu’en  peut  faire  le  malade  pour 
accélérer  fa  guérifon.  3°.  L’économie  des  emplâtres 
&  des  onguens  ,  celle  des  linges  ,  la  vingtième 
partie  de  ceux  qui  font  employés  communément 
étant  plus  que  fuffifante  ;  parce  qu’il  ne  faut  mettre 
immédiatement  fur  Tulcère  qu’un  vélin  ou  un  pa¬ 
pier  huilé  ,  pour  éviter  le  collement  ou  le  frotte¬ 
ment  :  on  recouvre  le  tout  d’une  comprefTe.  Mais 
ce  qui  me  paroît  encore  de  plus  admirable  6c 
bien  moins  difpendieux  ,  c’eft  la  découverte  que  je 
viens  de  faire  ,  laquelle  confifte  k  préfenter  la  par¬ 
tie  ulcérée  k  l’ardeur  du  foleil  ,  dans  le  moment 
que  cette  chaleur  atteint  le  trente- troifième  degré 
du  thermomètre  de  M.  de  Réaumur  :  on  voit  cou¬ 
ler  de  tous  les  points  qui  peuvent  donner  iffue  a  la 
matière  purulente  ,  la  même  rofée  que  la  chaleur 
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du  charbon  procure.  Or  ,  dans  les  pays  méridionau 
on  pourra  fe  fervir  de  Vinjblation  pour  terminer  la 
cure  des  ulcères  ,  &  même  dans  les  autres  régions 
lorfque  la  faifon  le  permettra.  ^ 

Il  eft  temps  que  je  donne  connoilTance  des  Ob^ 
fervations  que  j’ai  faites,  en  traitant  plufieurs  péri 
fonnes  de  différentes  maladies  externes  ,  par  la 
thode  donc  il  eft  ici  queftion. 

XVII.  ÔB-  traitement  pourra  peut  -  être  effrayer  cer- 

sîRVAxioN.  taines  perfonnes  délicates  &  pufillanimes  ;  mais  l’u, 
fage  les  raffurera.  Un  faine  Prêtre  revenant  d’une 

Miffion  ,  dans  le  Diocèfe  de  Saint-Paul . fut 

frappé  d’un  coup  de  pied  de  cheval  à  la  jambe 
gauche.  Ce  coup  ouvrit  deux  plaies  ;  la  plus  gran¬ 
de  fur  le  tibia  ,  partie  moyenne  fupérieure  ,  &  la 
deuxieme,  moindre  ,  fituée  un  peu  plus  haut  exté¬ 
rieurement.  Craignant  de  ne  pas  trouver  un  fecours 
convenable  ,  le  malade  vint  k  Avignon  à  cheval , 
ce  qui  donna  lieu  a  finflammation  ,  au  gonfle¬ 
ment  ,  &c.  On  commença  par  le  panfer  avec  quel¬ 
ques  onguens  6c  l’eau  végéto  -  minérale  j  mais 
m’ayant  fait  priey  de  le  voir  ,  je  le  mis  a  l’ufage 
de  la  chaleur  inftantanée  ;  6c  malgré  les  accidens 
fufdits  ,  6c  la  gangrène  a  deux  endroits  des  ulcères , 
répondans  aux  clous  du  fer  du  cheval  qui  l’avoit 
frappé  ,  il  a  été  fur  pied  en  un  peu  plus  de  trois 
femaines ,  6c  a  pu  dire  la  Meffe  au  bout  du  mois. 
Ce  malade  eft  un  de  ceux  qui  a  reffenti  une  fraî¬ 
cheur  agréable  lors  de  l’exercice  du  charbon. 

Auroit-on  pu  efpérer  un  rétabliffemeht  fi  prompt 
par  le  traitement  ordinaire  }  j’en  dois  douter  par  la 
raifon  qu’il  eft  ici  de  notoriété  générale  ,  que  les 
maux  de  jambe  ne  finiffent  pas  ,  ce  qui  peut  vfnm 
du  falpêtre  répandu  dans  l’air  ;  athmofphère  qui  eft 
corrigée  par  l’aélion  du  feu.  .  , 

xviii.  Ob-  Il  faut  faire  attention  que  ,  quoique  j’aie  donne 
sBKYATioN.  l’exclufion  aux  ulcères  provenans  de  quelques-uns 
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des  virus  connus ,  je  n’ai  pas  laiflé  que  d’employer 
avec  grand  avantage  ce  traitement  à  l’égard  d’une 
dartre  fort  ancienne  &  fort  confidérable  qui  s’ul¬ 
cère  chaque  année ,  &  que  j’ai  détruite  ;  étant  per- 
fuadé ,  comme  je  l’ai  dit  ailleurs  ,  qu’il  y  a  fouvent 
plus  àQ  localités  on  ne  penfe  dans  les  maladies 
cutanées. 

Dans  la  même  vue;,  j’ai  attaqué  une  dureté  ref-, 
tée  après  une  fuppuration  courte  &  peu  abondante 
d’un  chancre  vérolique  ,  établi  fur  la  couronne  du 
gland  d’un  homme  plus  que  fexagenaire  ,  &  je  l’ar 
entièrement  diffipée  dans  le  courant  de  l’hiver  der¬ 
nier  :  la  maladie  n’a  plus  reparu. 

Le  quatre  Juin  de  cette  année  1773  ,  un  jeune 
homme  de  quatorze  a  quinze  ans  reçu  à  l’Aumône 
quoique  légitime  ,  nommé  ....  d’une  complexion 
foible  &  cacheéiique  ,  à  qui ,  l’année  derniere,  on 
avoir  fait  a  l’Hôtel- Dieu  l’opération  de  la  fiftule  à 
l’anus  ,  dont  le  traitement  a  duré  huit  mois ,  me  fut 
préfenté,  attaque,  depuis  un  mois  &  demi ,  d’une 
tumeur  fituée  fur  la  malléole  externe  du  pied  droiL 
Cette  tumeur  ,  de  la  groffeur  d’un  œuf  de  poule  , 
me  parut  fcrophuleufe  :  elle  étoit  en  maturité  ; 
mais  j’en  fufpendis  l’incifion ,  voulant  expérimenter 
Il  la  chaleur  du.  charbon  feroît  capable  4e  ;  difhper 
I®.  la  matière  purulente  ramaffée  en  fi  grande  quan^ 
tité  ;  &  2°.  de  vaincre  la  réfiftance  des  tégumens 
fi  épaifîis  ;  ce  malade  n’a  pas  pu  encore  guérir,  à 
raifon  de  plufieurs  accidens  ,  dépôts  &  gonflement 
dans  les  os  du  talon. 

Deux  autres  petites  filles ,  bâtardes  de  l’Aumône , 
ont  été  guéries  en  peu  de  jours  d’un  ulcère  que 
chacune  avoit  au  pouce  du^ pied ,  quoique  cependant 
il  y  ait  lieu  de  fufpeèler  l’état  de  leur  fang  àc  de 
leurs  humeurs  ;  aufli  a-t-il  fallu  donner  des  remè¬ 
des  antivénériens  a  une  troifieme  petite  .fille  ,  qui 
avoit  aufli  un  ulcère  au  pouce  dü:  pied  droit  avec 
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inflammation  à  Tos  de  la  derniere  phalange.  Ply 
fleurs  autres  petites  filles  ont  encore  été  guéries  en 
peu  de  jours  ,  d’ulcérations  aux  jambes  &  de  com¬ 
mencement  d’éréfi  pelle  ,  de  dartres  croûteufes  au 
vifage  &  ailleurs. 

XXII.  Ob-  M.  ....  Chirurgien  dé  l’Aumône  ,  qui  a  été  té- 
servation.  moin  de  toutes  ces  cures  ,  a  confeillé  ce  remède  à 
'  .  une  femme  ,  nommée  ....  Boulangère  ,  qui  depuis 
deux  ans  avoit  une  tumeur  enkyflée  fur  le  pouce 
de  la  main  droite  ,  de  la  grofîeur  d'un  œuf  de  pi- 
geôn,  &  fur  laquelle  tumeur  ,  elle  avoit  inutilement 
mis  en  ufage  les  topiques  les  plus  vantés  ;  dans  l’ef- 
pace  d’un  mois  &  demi  ,  la  tumeur  a  été  diflipée 
par  la  chaleur  inflantanée  du  charbon  ,  au  point 
que  je  l’ai  vue  recouverte  de  l’épiderme  êc  au  ni¬ 
veau  de  la  peau. 

xxiii.  Ob-  Comme  je  me  fuis  apperçu  que  ce  qui  a  retardé 
sERVATioN.  la  guérifon  du  fujet  de  la  vingtième  Obfervation , 
ne  pouvoit  être  que  de  n’avoir  pas  ouvert  là  tumeur 
lors  de  fa  maturité ,  j’ai  confeillé  rincifion  qui  a  été 
faite  au  coi  d’une  autre  fille  dé  l’Aumône^,  âgée 
d’environ  douze  ans  ,  fur  une  tumeur  plus  groffe 
qu’un  œuf  de  pigeon  ;  au  bout  de  huit  jours  après 
rouverture  ,  les  lèvres  de  la  plaie  fe  touchoient , 
'&  le  dix  -  huitième  jour  ,  il  y  a  eu  une  cicatrice 
ferme  &  folide. 

XXIV  Ob-  Médecin  de  ce  pays-ci  ,  qui  a  approuvé  ce 

SERVATION.  moyen  court  &  certain  de  traiter  les  maladies^  exter¬ 
nes  ,  l’a  confeillé  à  une  Demoifelle  ,  travaillée  d’un 
panaris  dont  on  ignorera  toujours  l’efpèce puifque 
la  malade  n’a  mis  qu’une  fois  ,  pendant  trois-quart^ 
d’heure  ou  envirpn ,  en  ufage  la  chaleur  forte  &  coni- 
tante  d’un  charbon  ,  &  par  cette  feule  operation  a 
diflïpé  totalement  l’humeur  qui  conflituoit  le  panaris. 
Je  tiens  le  fait  &  du  Médecin  &  de  k  malade. 

XXV.  Ob-  -  Ce  mênié  Médecin  a  connoifla nce  d’un  autre  pa- 
sERVATioN.  naris  au  pouce  de  la  main  droite  de  la  femme  d  uc 
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Marchand  de  Soie  ,  à  laquelle  il  avoir  recommandé 
de  faire  le  même  remède  j  mais  la  malade  n’ayanc 
pas  eu  affez  de  confiance  ,  Tabandonna  dès  la  pre¬ 
mière  tentative  ,  l’aceufant  peut-être  des  douleurs 
qu’elle  a  fouffertes  pendanç  quatorze  jours  ôc  qua¬ 
torze  nuits  fans  pouvoir  dormir  un  moment  \  au 
bout  duquel  temps  ,  étant  venue  à  moi  ,  elle  m’a 
montré  un  panaris  accompagné  d’un  champignon, 
aufii  gros  que  le  bouc  du  doigt ,  reffentant  des  dou-  '  ^ 

leurs  atroces  ;  toute  baignée  de  fes  larmes  êc  pouf-  ^ 
fane  les  hauts  cris  ,  elle  n’a  obtenu  d’autre  fecours 
que  celui  qu’elle  avoit  négligé  >  appréhendé  ou  mé- 
prifé  ;  êc  fur  le  moment  le  mettant  en  ufage  ,,  elle 
a  pou  fie  l’exercice  du  charbon  depuis,  fept  ou  huit 
heures  du  foir  jufqu’a  dix  ;  elle  a  eu  la  confolation 
de  voir  for  tir  le  pus  en  abondance  »  ce  qui  lui  a 
procuré  un  fommeil  paifible  &  long.  Cette  tranr 
quillité  lui  a  permis  d’aller  k  la  foire  de  Beau- 
eaire  le  troifieme  jour  après  cet  écoulement  ,  qui  a 
mis  fin  a  fes  douleurs  ;  il  efi  furvenu  un  autre  petit 
champignon  ,  une  hémorrhagie  ,  étc.  Mais  la  ma¬ 
lade  etoit  en  grande  voie  de  guérifon  au  huitième 
jour  après  le  confeil  de  chauffer  rulcère.  J’aurois 
autrefois  procédé  k  ouvrir  la  tumeur  ,  en  paflant 
tout  au  travers  du  champignon  j  pour  débrider  l’é¬ 
tranglement  qu’il  produit  &  entretient  ;  mais  ma 
nouvelle  expérience  m’a  déterminé  à'  donner  un  con- 
feil  plus  doux  ,  quoiqu’il  n’y  eut  rien  ,  ce  femble , 
de  plus  prefie  que  ce  débridemèHt^,  ni  de  plus  ca¬ 
pable  de  procurer  un  plus  prompt  foulagement.  Le 
douzième  jour  après  l’exercice  du  charbon  ,  la  tu¬ 
meur,  le  fongus  ,  &c.  ont  été  terminés  ;  il  efi  forti 
une  portion  du  tendon  de  neuf  a  dix  lignes.  La  ma¬ 
lade  efi  guérie.  ;;  ^ 

Le  vingt- fept  Juillet  on  a  ouvert  une  tumeur  xxvi. Ob- 
phlegmoneufe  a  la ,  partie  antérieure  du  col  ,  d’un  servation. 
nommé  ....  âgé  de  foixante-  fix  ans  ,  pauvre  de 

Pppppij 


S-ja  Chaleur  actuelle. 
l’Aumône  ;  cette  tumeur  s’étoit  établie  dans  la  peau 
pendante  comme  un  jabot ,  &  avoit  acquis  un  plus 
gros  volume  qu’un  œuf  de  poule.  Elle  a  rendu 
beaucoup  de  matière  ,  &  a  été  guérie  par  la  cha¬ 
leur.  '  .  ) 

XXVII.  Ob-  .  Le  même  jour  ,  vingt-fept ,  on  a  aulli  ouvert  une 
sERVATïON.  tumeur  à  la  partie  gauche  &  poftérieure  du  col  à 
une  fille  de  l’Aumône  ,  âgée  d’environ  dix  a  onze 
^  j  dn  ans  (  -©îr  la  peignoit  lorfqu’on  s’apperçut  d’un  pa.- 

1  quet  de  glandes  dans  l’endroit  défigné.  La  maitrefîe 

témoin  des  ôbfervations  ou  expériences  ci-  def?us 
s’avifa  ,  de  fon  propre  mouvement  ,  d’engager  cet 
enfant  à  chaulFer  la  partie  tuméfiée,  quoiqu’elle  n’y 
reffentît  aucune  douleur.  Le  lendemain  on  m’en 
avertit,  en  ajoutant  qu’à  l’occalion  de  cet  exercice  du 
feu  ,  la  glande  la  plus  extérieure  s’étoit  colorée  ;  je 
la  touchai ,  &  y  fends  déjà  de  la  flucbuation  ,  quoi¬ 
qu’on  n’eut  commencé  à  chauffer  que  le  vingt-deux. 
Le  cinquième  jour  après  le  premier  exercice  de  la 
chaleur  ,  la  tumeur  à  été  prête  à  percer  ;  &  ce  qui 
efl:  encore  plus  furprenant  ,  c’eft  que  les  autres 
glandes  qui  l’environnoient  ou  faifoient  partie  du 
paquet  ,  fe  font  toutes  réunies  &  réduites  dans  le 
Loyer  de  celle  qui  a  été  ouverte  ;  toute  la  tumeur  a 
difparu.  Le  quatrième  jour  après  l’ouverture  les 
bords  fe  touchoient  ;  &  le  douzième  ,  la  cicatrice 
a  été  faite  ,  quoique  l’ouverture  fût  d’un  pouce  & 
demi;-  ' 

XXVIII. Ob-'  Une  âutre  petite  fille  ,  âgée  d’qnviron  douze  ans, 
SEB.VATION.  a- été  envoyée’ à  l’Hôpital  établi  pour  les  enfans  re¬ 
connus  fcrophiileiix'  ;  on  l’a  renvoyée  de  cet  Hôpital 
'après  fix  mois  de  féjour  ,  avec  une  ulcération  au 
bas  de  la  joue  gauche ,  gonflement  dans  les  glandes 
maxillaires  du  même  côté ,  ce  qui  la  défiguroit  par 
"  rabaiffement  dé  la 'joue  :  on  l’à  mife  depuis  a  I  u- 
fage  de^  la  -chaleur  inftantanée  ;  au  bout  de  quel¬ 
ques  jours  l’ulcérâtion  s’cfi  terminée  ,  &  les  glandes 
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ont  diminué  de  volume  ,  &  en  peu  de  temps  fa 
joue  s’eft  trouvée  dans  l’état  naturel. 

Je  néglige  ,  à  delTein  ,  de  parler  de  je  ne  fçais 
combien  de  maladies  que  j’ai  guéries  par  le  même 
moyen  ,  foie  à  l’Aumône  ,  foit  dans  plufieurs  mai- 
fons  particulières  ,  en  chauffant  de  la  maniéré  ci- 
deffus  décrite.  Une  femme  a  guéri  d’un  ulcère  cu¬ 
tané  à  la  jambe  par  cet  exercice  &  par  ïinfola- 
tion.  -  ,  ' 

Ce  moyen  de  traiter  par  la  chaléur  eft  encore 
prophylaâique  ou  préfervatif  ;  ce  qui  a  paru  par 
la  difiipation  totale  du  panaris  naiffant  de  Made- 
moifelle  ....  (  Obf.  XXIV.  ) ,  &  plus  récemment 
par  la  ceffation  de  tous  les  accidens  qu’avoit  occa- 
lionnés  une  forte  contufion  ,  douleur,  échymofe  fous 
l’ongle  ,  commencement  de  pulfation  au  pouce  de 
la  main  droite  de  Mademoifelle  .....  laquelle  en 
deux  ou  trois  féances  a  été  guérie,  ou  plutôt  a  pré¬ 
venu  les  faites  fâcheufes  de  la  maladie  qui  la  me- 
îiaçoit. 

Madame  la  Marquife  de  ....  a  fait  profiter  d’un 
fecours  fi  efficace  ,  fi  court  &  fi  facile  ,  fa  Femme- 
de-Chambre  ,  bleffée  à  la  jambe  ;  de  piême  qu’un 
de  fes  Porteurs-de-Chaife  ,  lequel  ,  à  l’infçu  de  fa 
Dame  avoit  commencé  à  panfer  une  de  fes  jambes 
bleffées  fur  le  tibia  ,  partie  moyenne ,  avec  quelque 
forte  d’huile  qui  n’avançoit  rien  ,  &  à  quoi  on  a 
fubftitué  la  chaleur  inflantanée  du  charbon  ;  ce  qui 
les  a  guéris  i’ün  &  l’autre  en  peu  de  jours. 

Un  fille  malade  qui  avoit  ,  depuis  plus  de  deux 
ans  ,  au  genou  gauche  une  tumeur ,  que  le  Chirur- 
‘  gien  qui  l’a  traitée  a  caradérifé  de  ftéatome.  Il  l’a 
ouverte,  il  y  a  plufieurs  mois  ;  il  a  cherché  à  faire 
fuppurer  pour  déterger  l’ulcère  qui  en  eft  provenu  , 
par  l’applicaiion  des  onguens ,  digeftifs,  cauftiques  & 
eaux  phagédéniques ,  &c.  Mais  inutilement  s’en  eft-ii 
fervi ,  de  même  que  du  féton  qu’il  avoit  placé  en  fai- 
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fane  une  contre  ouverture  k  la  partie  latérale  intern 
du  genou  l’ulcère  avoir  trois  pouces  de  diamètre^ 
&  par  conféquent  neuf  pouces  de  circonférence* 
lorfque  je  l’ai  vu  pour  la  première  fois  ;  les  bords 
étoient  élevés  de  cinq  k  fix  lignes  ;  &  le  fond  pré- 
fentoit  un  gros  champignon  ou  fbngofité  de  cou¬ 
leur  rouge  foncé  ,  fans  fuppuration  légitime.  Dès 
la  première  féance  de  la  chaleur  inHancanée 
changement  a  été  fenfible  ;  &  le  dixième  jour /de¬ 
puis  cet  exercice  ,  les  bords  ont  été  affaifl’és  &  te- 
iioient  au  fond  ;  k  cette  époque  ,  il  n’avoit  plus 
qu’un  pouce  ^  demi  de  diamètre.  Cette  maladie  a 
produit  divers  finus  fiftuleux  ,  pour  la  guérifon  def- 
quel's  ÔL  pour  éviter  les  incifions  ,  il  a  fallu  dé¬ 
ployer  toute  l’induftrie  de  l’appareil  expulfif  ;  mais 
comme  les  bourdonnets  &  compreffes  employés  k 
cet  ufage  ,  laifloient  des  intervalles  qui  receloient 
le  pus  ,  je  me  fis  ,  un  jour  ,  donner  un  morceau  de 
pâte  k  faire  le  pain  j  je  l’appliquai  fur  les  linuofi- 
tés  ,  &  je  m’apperçus  ,  lorfqu’on  releva  l’appareil , 
que  la  compreflion  avoit  été  plus  égale  que  par.  l’u- 
fage  des  comprefl'es  expulfives.  Cependant ,  k  l’exa¬ 
men  de  la  pâte  j’apperçus  de  l’humidité  provenant 
de  l’infenfible  tranfpiration  ,  ce  qui  avoit  un  peu 
ramolli  la  pâte  ;  alors  je  me  fis  donner  du  plâtre 
en  poudre  fine  ,  &  l’ayant  paîtri ,  je  l’appliquai  fur 
les  fin  us  ,  avec  la  confiance  que  je  les  détruirois  k 
raifon  de  ce  que  le  plâtre  fe  gonfle  en  séchant.  Le 
fuccès  a  été  complet,  en  pourfuivant,  par  ce  moyen 
efficace  ,  tous  les  finus  qui  fe  font  préfentés  ,  au 
nombre  de  fept  ou  huit  ,  &  certains  de  plus  d’un 
pouce  de  profondeur.  ^ 

La  nommée . travaillant  k  tirer  de  la  foie , 

fut  attaquée  foudainemént  d’une  douleur  violente 
dans  toute  l’étendue  de  la  main  gauche  ,  qui  fe 
faifoit  fentir  plus  fortement  entre  les  doigts  indica¬ 
teur  &  du  milieu,  par  l’apparition  fubite  du  char- 
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bon  6u  anthrax  j  aux  environs  de  cette  derniere 
partie  ,  on  voyoit  deffus  ôc  deffous  la  main  une  tu¬ 
meur  rouge  ,  enflammée  ,  &  très  -  douloureufe  au 
toucher.  La  malade  fe  détermina  facilement  à  fe 
fervir  de  la  méthode  du  charbon  ,  parce  qu’elle  en 
avoir  éprouvé  depuis  peu  l’anéantiflement  d’un  pa¬ 
naris  ,  dont  elle  étoit  menacée  ou  plutôt  attaquée 
au  pouce  de  la  même  main  gauche  ,  &  dont  elle 
fut  guérie  en  quatre  ou  cinq  reprifes  de  la  chaleur 
inftantanée.  L’attaque  de  l’anthrax  a  duré  peu  de 
temps  ;  le  quatrième  jour  ,  la  malade  a  bien  dormi 
&  n’a  reflenti  que  peu  de  douleurs.  Elle  a  eu  le 
mouvement  libre  de  fes  doigts  ,  quoiqu’auparavant 
la  douleur  s’étendît  tout  le  long  du  bras  ,  &  fur-toiit 
fur  le  ligament  annulaire  de  la  main.  L’anthrax  a 
percé  ôc  s’eft  defléché. 

Cette  derniere  Obfervation  prouve  invin^bîement- 
que  l’on  ne  doit  point  appréhender  de/fe  fervir  de 
ma  méthode  dans  le  cas  de  maladies  inflammatoi¬ 
res  ;  puifque  nous  avons  vu  par  pluïieurs  expérien¬ 
ces ,  quelle  réüfltt  à  merveille  dans  les  cas  d’éréfl- 
pelle  ,  d’herpès  ,  de  panaris  ,  &c. 

Le  fleur  .....  Marchand  de  Fer ,  étoit  malade 
depuis  long-temps  d’un  ulcère  à  chaque  jambe.  Ces 
ulcères  s’enflammoient  de  temps  en  temps  ,  &.  le 
tourmentoient  beaucoup.  Pour  fe  débarrafler  de 
cette  maladie  ,  il  a  eu  recours  à  plufleurs  perfonnes 
de  l’Art ,  qui  fucceflivement  lui  ont  ordonné  de  pren¬ 
dre  intérieurement  tous  les  remèdes  qu’ils  ont  cru 
devoir  le  foulager  ;  on  lui  a  adminiflré  les  friélions 
mercurielles  avec  grande  attention.  On  a  fait  des 
applications  de  toutes  les  efpèces  ,  le  tout  vaine¬ 
ment.  Enfin  ,  on  a  eu  recours  k  moi  ;  j’ai  confeillé 
la  chaleur  inflantanée  du  charbon  ardent  &  l’myô- 
/ûtio/z  ,  &  dans  l’efpace  de  deux  ou  trois  mois  ,  le 
malade  a  été  guéri  ,  ùns  garder  le  repos  &  fans 
cefler  fon  commerce ,  quoiqu’un  des  ulcères  fût  ou- 
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vert  depuis  feize  ou  dix-fept  ans  ,  &  l’autre  depuis 
huit.  ^ 

La  guérifon  du  fieur  .....  Faifeùr  de  cordes  dé 
Violon^,  confirme  lafiertion' de  ceux  qui  penfent 
que  fi  l’on  peut  éviter  la  formation  du  pus ,  on  rend 
grand  fervice  au  malade  dont  la  plaie  ne  prend 
point  la  dénomination  d’ulcère  ,  &  fe  termine  avant 
de  prendre  ce  caradère  ;  c’eft  ce  qui  arriva  à  ce 
malade  ,  qui  fe  blefia  étant  dans  l’eau  jufqu’à  mi- 
jambe  pour  fon  travail.  Il  fouffrit  beaucoup  ,  la  nuit 
fuivante  ,  de  fa  plaie  ,  fituée  au  -  defibus  de  la  che¬ 
ville  externe  du  pied  gauche.  On  appliqua  des  cata- 
plafmes  ,  &c.  Mais  le  malade  fouffrant  de  plus  en 
plus  manda  un  Médecin  qui  lui  confeilla  de  chauf¬ 
fer  la  petite  plaie  ;  le  malade  fe  rendit  à  cet  avis 
en  pourfuivant  la  douleur  qui  fe  préfenta  en  deux 
ou  trois  difierens  endroits ,  même  après  la  guérifon 
de  la  folution  de  continuité  ,  laquelle  ne  donna  au¬ 
cun  pus.  Le  tout  dura  fept  ou  huit  jours  ,  après 
lefquels  le  malade  a  été  parfaitement  guéri  ;  ce  qu’il 
vint  m’apprendre  ,  en  me  remerciant  comme  l’in¬ 
venteur  de  ce  moyen  de  curation. 

Madame  la  Marquife  de  ...  .  attaquée  d’un  pa¬ 
naris  de  caufe  externe  ,  fitué  au  pouce  de  la  main 
droite  ,  a  fouffert  pendant  plufieurs  jours.  On  a 
ouvert  la  tumeur  ,  la  malade  voulant  terminer  fes 
douleurs  n’a  pas  voulu  attendre  l’ouverture  fpon- 
tanée.  Immédiatement  après  on  a  chauffé  ;  ôc  le 
lendemain  matin  ,  la  malade  a  été  guérie. 

Madame  la  Ducheffe  de  . .  . .  . .  reffentoit  une 
-grande  douleur  au  bout  du  doigt  ,  a  l’occafion  d’un 
panaris  de  caufe  externe.  La  malade  fe  chauffa,  êc 
la  douleur  de  même  que  la  maladie  céfferent  en 
très-peu  de  temps  ,  &  après  un  petit  nombre  de 
féances  de  la  chaleur  inftanranée. 

Un  Habitant  de  ....  nommé  . . .  .  •  mordu 
par  un  homme  en  colère  ,  avec  lequel  il  fe  battoit. 
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La  douleur  ,  l’inflammadon  ,  plufieurs  ouvertures 
faites  à  l’occafion  d’un  nombre  de  dépôts  ,  avpienc 
totalement  changé  le  parenchyme  ou  conftitution 
naturelle  de  la  partie  ;  les  Chirurgiens  qui  l’avoienc 
foigné  ,  n’efpéranc  plus  rien  après  cinq  ou  fix  femai- 
nes  de  traitement  ,  &  appréhendant  la  gangrène 
qui  éto-ic  menaçante,  lui  confeillerent  l’extirpation: 
mais  le  malade  répugnant  à  ce  fâcheux  moyen,  vint 
ici  ,  où  il  fut  mis  fur  le  moment  à  l’exercice  du 
charbon  ;  ce  qui  a  fi  bien  réuffi  ,  qu’en  moins  de 
cinq  femaines  ,  il  efl:  reparti  ,  parfaitement  guéri , 
après  avoir  affuré  plufieurs  fois  que  depuis  l’inftanç 
qu’il  s’eft  chauffé  ,  il  n’a  plus  fouffert  aucune  dou- 
deur  qui  étoit  fort  violente  auparavant. 

Les  morfures  d’hommes  en  colère  ont  fouvent 
caufé  des  accidens  fâcheux,  &  même  mortels.  Il  y 
a  quelques  années  qu’un  de  mes  malades  l’éprouva , 
étant  mort 'dans  des  mouvemens  convuififs  ,  <jue  je 
ne  crains  plus  par  l’ufage  de  la  chaleur ,  laquelle  je 
crois  capable  de  tout  purifier. 

Le  fleur  ....  fe  fit  une  plaie  d’un  pouce  &  demi 
au  haut  de  la  cuiffe  ,  partie  interne  près  du  firo- 
tum ,  par  une  chûte  violente  fur  une  chaife  de  bois , 
dont  le  .doffier  fur  lequel  il  tomba  étoit  fort  tran¬ 
chant.  La  contufion  étoit  très-confidérable ,  de  mê¬ 
me  que  la  douleur.  Il  chauffa  la  partie  ,  &.  après 
trente  -  fix  heures  ,  il  put  reprendre  fes  occupa¬ 
tions. 

L’Apprentif  de  ce  même  Artifan  fe  bleffa  ,  dans 
un  chemin  ,  au-deffus  de  la  malléole.  Il  continua  fa 
marche  ,  ce  qui  occafionna  grande  douleur  Ôc  in¬ 
flammation,  &c.  Il  fe  chauffa  à  l’exemple  du  Maî¬ 
tre,  &  fut  guéri  fi  protïiptemént  qu’il  ne  ceffa  fon 
travail  que  pendant  une  demi-journée. 

Mademoifelle . blefîée  au  pouce  du  pied 

gauche  par  quelqu’un  qui  marcha  deffiis  fort  lour¬ 
dement  ,  reffentit  une  grande  douleur  ;  il  y  eut 
Tome  V,  Q  fl  fl  fl  fl 
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Çpntufion  ,  inflammatioiüi  ;  éehyrïiofe  ;  on  appljqu 
des  cacaplafmes  &  des  onguens  qui  firent  fouffr'^ 
confidérablement  la  malade  ,  laquelle  écoit  dautant 
plus  inquiète  qu’elle  avoit  eu  autrefois  au  même  pied 
un  ulcère  qui  dura  fept  ou  huit  mois  ,  êç  fur  lequel 
011  inftrumenta  douloureufement.  Dans  cette  appré- 
henfion  J  elle  manda  un  Médecin  qui  lui  conlciliâ 
de  fe  fervir  de  ma  méthode  la  malade  y  mit  fa 
confiance  &  fe  chauffa  avec  tant  de  confiance  qu’elle 
fut  guérie  par.  une  feule  féance, 

La  Servante  de  M.  .....  Prêtre  de  Saint-.  .. 
a  commencé  l’ufage  de  la  chaleur  infiantanée*  i 
rpccafion  d’un  cancer  occulte  a  la  mammelle  gau¬ 
che,  l’occupant  prefque  toute  entière  ,  ayant  fur  la 
fuperficie  une  extubérance  de  la'  longueur  de  deux 
pouces  6c  de  la  largeur  de  fept  ou  huit  lignes  , 
dans  laquelle  on  fentoit  une  fluauation  qui  annon- 
çoit  une  ouverture  prochaine.  La  douleur  étok 
grande  depuis  dix  ou  douze  jours.  On  s’étok  adrefîe 
à  plufîeurs  perfonnes  de  l’Art ,  pour  que  la  malade 
pût  recevoir  quelque  foulagement  dans  une  maladie 
qui  duroit  depuis  huit  ou  dix  mois  ,  quoique  fans 
dérangement  de  flux  raenftruel.  Les  diverfes  Coife' 
lultations  que  Ton  fit  fe  bornèrent  à  confciiler  l’ex- 
tirpacion  ,  ce  quicaufa  grande  frayeur  à  la  malade  » 
6c  ce  fut  à  cette  époque  qu’elle  vint  à  moi  ;  mais 
fçachanr- ,  par  ma  longue  expérience  ,  qu’après,  l’ex¬ 
tirpation  ,  nous  avons  fouvent  le  chagrin  de  voie 
la  maladie  fe  reproduire  ,  je  lui  confeillai  donc 
d’expofer  fa  tumeur  à  la  chaleur  d’un  charbon  ar¬ 
dent  obfervant:  de  fe  bien  chauffer  ,  mais  de  nè 
point  fe  brûler  ;:.je  lui  confeillai;  auffi;  Y infolutiom^  ^ 
dans  la  vue  que  ce  moyen  ponrroit  peut  être  exci^ 
ter  une  inflammation  artificielle  ,  capable,  de  dér. 
truire  la  réfiftance  opiniâtre,  de  cette  maladie  ,  qui 
jufqu’iei  n’a;  pu  être  domptée  par  aucun  moyen 
connu  6c'  avoué  par  la^  Pratique  fenfée  6c  éclairée. 
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Je  trouvai  une  glande  axillaire  fort  gonflée  ,  fort 
douloureufe  &  collée  à  la  tumeur  principale.  La 
malade  n  eut  aucune  peine  à  ié.  déterminer  au  trai¬ 
tement  qu’on  lui  propolbit,  perfuadée  que  rien  n’é- 
toic  pire  que  l’extirpation.  Sa  détermination  fut  bien¬ 
tôt  récompenfée  par  l'entiere  ceflàtion  de  la  dou¬ 
leur  ,  laquelle  n’a  reparu  depuis  que  de  loin  en 
loin  ,  ne  fe  faifant  fentir  feulement  que  dans  des 
petites  parties  du  fein  malade  ,  &  difparoifl’ant  fur 
le  moment  que  la  malade  approchoit  le  charbon  deS 
parties  douloureufes.  Dès  lé  premier  jour  la  glande 
de  l’aifFelle  diminua  fenfiblement.  Les  jours  fur- 
vans  ,  la  fluéluatioii  ,  dont  nous  avons  parlé  ,  dif- 
parut  prefqu’entiérement  ^  &  le  cancer  en  total  pa¬ 
rut  diminuer.  Cette  même  partie,  où  étoit  la  fluc¬ 
tuation  J  devint  plus  dure  &  plus  adhérante  à  la 
grande  tumeur  ;  fa  couleur  changea  &  devint  rou¬ 
ge ,  eu  égard  à  fa  propre  fituâtiôn  ,  qui  l’expofoit 
à  la  plus  grande  ardeur  du  charbon.  Après  trois 
mois  ou  environ  du  traitement  dont  nous  parlons  , 
il  s’eft  fait  fur  ce  fommet  quelques  légères  ouver¬ 
tures  qui  ont  donné  une  fuppuration  louable  ;  par 
trois  fois  quelques  gouttes  de  fang  ;  le  tout  fans 
que  la  malade  ait  reffenti  la  moindre  douleur  ,  non 
plus,  que  lorfqu’on  touche  la  tumeur  qui  diminue  , 
fe  ramollit  &  fe  circonfcrit  de  jour  à  autre  ,  Ôc  qui 
par- là  s’eft  éloignée  de  deux  pouces  de  la  glande 
axillaire  à  laquelle  elle  étoit  jointe  ;  cette  glande 
elle-même  efl:  rentrée  en  fon  état  nfturel  ,  quoique 
la  malade  ne  fe  ménage  en  aucune  maniéré  ;  qu’elle 
puife  de  l’eau  ,  &  s’occupe  des  ouvrages  les  plus 
pénibles  de  fon  état.  Une  réflexion  fîniple  naît  de 
ce  fujet  ;  c’eft  que  ce  traitement  fera  ,  fans  doute  , 
bieij  plus  efficace  lorfqüe  la  tumeur  ne  fera  que 
fquirrheufe. 

L’Obfervation  qui,  felort  moi,  doit  être  regardée  xlîti  Ob- 
comme  la  plus  concluante  &  qui  fait  un  honneur 
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plus  direâ:  à  ce  nouveau  traitement  ,  c'eft  ,  fa^g 
cloute ,  celle  que  m’a  fournie  un^Médecin  ,  m!  . 
homme  éclairé  dans  l’Art  de  guérir  ,  &  doué  de 
toutes  les  plus  aimables  qualités  fo.ciales  ;  plein  de 
probité  de  modeftie.  Il  a  efîuyé  plufieurs  pana¬ 

ris  en  fa  vie  qui  l’ont  beaucoup  tourmenté  ,  s’étant 
fournis  au  traitement  ancien  de  cette  maladie  ea- 
taplafmes  fomentations  ,  emplâtres  ,  onguens  in- 
cifions  ;  mais  dans  ces  derniers  jours  ,  lentant  les 
approches  d’un  panaris  du  fécond  ordre  ,  établi  au 
bout  du  doigt  du  milieu  de  la  main  droite  ;  il  a  pris 
la  réfolution  de  chauffer  la  partie  ,  &  en  peu  de 
jours  il  a  . été  guéri ,  en  pourfuivant  la  douleur  dans 
tous'fes  retranchemens  ,  tantôt  à  un  coin  de  l’on¬ 
gle  ,  tantôt  à  l’autre  ,  &  enfin  à  la  partie  moyenne 
intérieure  du  doigt  ;  de  tous  ces  divers  endroits 
la  chaleur  a  chalTé  la  douleur  ,  en  diiîîpant  les  hu¬ 
meurs  morbifiques  qui  pouvoient  être  extravafées 
&  détachées  fous  l’épiderme  le  long  du  tilTu  cel¬ 
lulaire  ,  &  en  réfolvant  les  humeurs  encore  conte¬ 
nues  dans  les  vaifieaux.  Le .  même  Médecin  m’a- 
voit,  il  y  a  quelques  mois  ,  confié  M.  fon  fils  ,  en¬ 
fant  aimable  ,  attaqué  auffi  d’un  panaris  fur  lequel 
s’étoit  formée  une.  engelure  qui  fuppuroit.  La  cha¬ 
leur  a.  difiipé  l’un  &  l’autre. 

Un  plus  grand  nombre  d’exemples  nous  paroît 
inutile  pour  conftater  la  méthode  que  jious  propo- 
fons  concordante  en  tout  point  avec  là  Théorie  la 
plus  lumineufe^f,  la  Pratique  la  plus  heiireufe  ; 
il  ne  nous  '  refte  qu’à  propofer  fi  on  ne  devroit 
poit  en  faire  ufage  dans  le  cas  de  la  morfure  de 
quelque  animal  vénimeux  ou  enragé.  L’affertion  de 
M.  Pouteau  ,  dans  fon  Efiai  fur  la  Rage  ,  donne 
lieu  de  le  penfer  ;  puifque  cet  habile  Chîrurgién 
croit  que  le  venin  hydrophobique  ne  pénètre  pas 
dans  le  fang.  On  le  :détruiroit  donc  fans  lui  donner 
le.  temps  de  fe  porter  au  gofier.  On  ne  cefîeroit  de 
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préfenter  le  charbon  ardent  que  lorfquê  toute  folu- 
tion  de  continuité  &  toute  dureté  feroient  entière¬ 
ment  efFacées  &  anéanties.  Le  malade  fe  prêteroit , 
fans  doute  ,  plutôt  a  ce  traitement  qu’à  celui  de  la 
brûlure  de  la  partie  ,  qui  effraye  les  plus  coura¬ 
geux  ;  &  contre  lequel  on  peut  faire  les  plus  fortes 
objections. 

Me  feroit-il  permis  de  propofer  aufli  mæ  mé¬ 
thode  dans  le  cas  des  plaies  contufes  d’armes  à  feu  ? 
Ne  pourroit-on  point  ,  par  ce  moyen  ,  redonner 
du  ton  à  la  fibre  &:  la  ranimer  ^  foft  avant ,  foit 
après  les  incifions  &  procurer  une  décente  ,  &c.  ? 
Notre  théorie  en  démontre  la  poffibilité. 

Il  eft  important  de  remarquer  que  la  méthode 
dont  il  eft  ici  queftion  ^  n’exclud  point  les  opéra¬ 
tions  Chirurgicales  que  demandent  les  ulcères  fif- 
tuleux,  non  plus  que  le  traitement  particulier  qu’oo 
doit  faire  à  un  ulcère  dépendant  d’un  des  virus  con¬ 
nus  ou  de  plufieurs  virus  combinés  j  ce  qui  exigera 
toujours  du  difcernement  &  de  la  prudence  de  la 
part  du  Chirurgien.,  Cette  méthode  n’exclut  pas 
non  plus  les  faignées  &  les  purgations  bien  indi¬ 
quées  ;  le  malade  de  la  dixième  Obfervation  fut 
faigné  deux  ou  trois  fois  ;  à  d’autres  malades  on  a 
mis  en  ufage  Voxicrat  dans  les  inver valles  du  chauf- 
fement. 

Ce  moyen  fi  facile  de  guérir  les  plaies  &  les  ul¬ 
cères,  n’a  |>u  être  totalement  fecret  ;  auffi  plufieurs 
perfonnes  l’ont  mis  en  pratique.  Quelques-uns 
m’en  ont  donné  connoifTance  ;  mais  la*  plus  grande 
partie  ne  m’en  a  point  parlé.  Prefque  toutes  ces 
dernieres  guérifons  fe  font  opérées  dans  le  courant 
de  cette  année  1773. 

J’affure  ,,  en  outre  ,  que  tous  les  faits  que  j’ai  rap¬ 
portés  font  conformes  à  la  plus  exade  vérité.  Si  je 
ne  les  munis  d’aucune  atteftadon  ,  ce  qui  me  feroit 
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facile  ;  ce  n’eft  pas  que  je  manque  de  témoins  irré¬ 
prochables  :  mais  il  ett  un  témoignage  encore  moins 
fufpeâ:  ,  &  c’eft  celui  de  l’épreuve  que  l’on  peuc 
faire  de  la  .méthode  que  je  propofe.  Je  ne  crains 
point  de  m’en  rapporter  à  l’expérience  faite  avec 
candeur  ,  impartialité  ,  attention  ,  &  fans  préven¬ 
tion  contre  un  remède  qui  etoit  fi  près  de  nous  & 
que  nous  ne  connoiflions  pas. 


SUPPLÉMENT  . 

A  différens  fujets  traités  dans  ce  Recueil, 

SUR  F Encéphalocèle  ou  Hernie  du  Cerveau, 

C  EXT  E  maladie  eft  extrêmement  rare  ,  &  il  ne 
feroic  pas  étonnant  que  d’après  le  feul  exemple  qui 
a  éicé  communiqué  à  l’Académie  par  M.  Salleneuve, 
le  fils  ^  &  dont  il  eft  fait  mention  dans  le  Mémoire 
de  M.  Ferrand  ,  page  64.  de  ce  Volume  ,  il  ne 
reftât  quelque  doutes  fur  ce  cas  même  ;  puifque 
d’anciens  Chirurgiens,  qui  font  examiné  ,  crurent 
n’y  voir  qu’une  tumeur  humorale  dont^ils  propo- 
foient  l’ouverture. 

M.  Guyenot  ,  Membre  de  l’Académie  ,  a  ren¬ 
contré  par  hafard  un  jeune  homme ,  âgé  de  trente- 
trois  ans  &  demi  ,  ayant  au  front  une  tumeur 
qu’il  ne  put  méconnokre  pour  une  hernie  du  cer¬ 
veau.  Il  a  amené  cet  homme  à  la  Séance  du  vingt-un 
Avril  1774.  Cette  tumeur  a  paru  au  moment  de  la 
naiflance  ,  le  dix  Août  1741  ,  avec  le  volume  d’un 
petit  œuf.  Elle  avoir  lors  de  notre  examen  plus  de 
deux  pouces  &  demi  de  diamètre  en  tous  fens  :  elle 
eft  exa^eraent  circonfcrite ,  &  au  premier  coup-d’œil 
on  la  prendroit  pour  une  loupe.  Son  fiege  ;eft  à  la 
partie  inférieure  du  coronal,  du  côté  gauche  :  la  voûte 
de  forbite  paroît  un  peu  affailTée  ,  comme  fi  elle 
eût  cédé  à  la  comprefiion  de  la  tumeur  :  on  fent  à 
fa  circonférence  le  défaut  d’oflification  du  coronal  ; 
le  bord  de  cette  ouverture  eft  relevé  de  plus  d’un 
demi  travers  de  doigt  ,  du  côté  droit.  Les  tégumens 
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font  dans  l’état  naturel  ,  &  l’on  fent  très-diftin^e- 
ment  les  puHatio'ns  du  cerveau  qui  forme  cette  prnl 
tubérance  contre-nature.  Les  fondions  intelleduell 
les  n’ont  jamais  foufFert  aucune  altération.  A  l’âeè 
de  fept  ou  huit  ans  ,  cet  homme  a  fait  une  chute 
fur  la  tumeur  ;  il  en  a  été  quitte  pour  une  perte 
de  connoiffance  qui  a  duré  vingt -quatre  heures.  Il 
a  toujours  eu  moins  de  forces  dans  le  bras  droit 
que  dans  le  gauche  :  cette  remarque  peut  devenir 
intdreffante  dans  la  Pratique  ,  fi  des  Obfervations 
confirment  que  l’adion  d’un  bras  peut  fouffrir  de 
l’afFedion  de  la  partie  extérieure  &  inférieure  du 
lobe  antérieur  du  cerveau  du  côté  oppofé.  La  ré¬ 
flexion  de  M.  Guyenot  efl  que  le  bonheur  de  cet 
homme  ,  qui  jouit  d’une  fanté  parfaite ,  vient  de  ce 
qu’il  n’efl:  tombé  entre  les  mains  d’aucune  perfonne 
allez  ignorante  ou  affez  hardie  pour  faire  fur  lui 
des  tentatives  de  guérifon. 

L’Académie  a  jugé  néanmoins  qu’elle  pouvoit  don¬ 
ner  un  confeil  utile  pour  mettre  la  portion  prominente 
à  l’abri  des  injures  extérieures  ,  &  prévenir  par  une 
douce  réfiftance  le  progrès  de  la  tumeur  :  Ambroife 
Paré  &  MM.  Marefchal  &  De  la  Peyronie  ont 
donné  des  avis  falutaires  en  cas  analogues  :  il  en  eft 
fait  mention  ci-defîbs  ,  page  68. 

L’Obfervation  du  fujet  préfenté  par  M.  Guyenot 
fervira  à  redifier  les  idées  qu’on  avoit  pu  fe  former 
fur  le  caraéfère  propre  de  l’Encéphalocèle  :  cette 
tumeur  ne  fe  manifefle  pas  néceffairement  à  l’en¬ 
droit  des  fontanelles  ou  des  futures  ;  &  elle  n’eft 
pas  toujours  de  nature  k  céder  &  difparoître  par  la 
compreflion. 

SUR  la  confolidation  des  Os  fraBurés, 

Nous  avons  eu  l’avantage  de  multiplier  les 
Obfervations  fur  le  méchanifme  de  la  Nature  dans 
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la  confolidation  des  fraâures ,  par  l’examen  de  plu- 
fieurs  os  de  cerfs  que  M.  De  la  Martiniere  a  en¬ 
voyés  à  l’Académie.  Ce  qu’on  a  die  ,  à  cet  égard , 
page  153.  de  ce  Volume  6c  que  repréfente  la  Planche 
VII ,  a  été  exadement  vérifié.  Le  travail  de  la  Na¬ 
ture  s’eft  trouvé  le  même  fur  trois  fujets  difiérens , 
à  l’un  defquels  les  lames  offeufes  divifées  en  plu- 
fieürs  couches  laifîbient  ,  à  l’endroit  qui  fembloic 
exoftofé  ,  des  intervalles  oblongs  ;  le  réfeau  vaf- 
culaire  avoir  pris  dans'ces  écartemens  une  organi- 
fation  nouvelle  :  ils  étoient  remplis  de  vraie  moel¬ 
le.,  comme  dans  le  canal  formé  par  l’accroiflemenc 
naturel  au  milieu  des  os  longs.  Les  premiers  os 
fradurés  de  Cerfs  que  nous  avons  examinés  j  n’a- 
voient  montré  dans  l’intérieur  de  la  protubérance 
accidentelle  permanente  ,  qu’un  tifln  fpongieux  ;  & 
dans  celui  dont  nous  parlons  ,  il  y  avoit  plufieiirs 
efpaces  où  l’écartement  dès  lames  ofieufes  préfentoit 
une  fubftance  réticulaire  :  la  membrane  qui  ^n  re- 
vêtoit  les  cloifons  ,  laiflbit  fuinter  l’humeur  graif- 
feufe  dont  les  particules  rapprochées  font  là  moëlle." 

Au  relie,  je  n’ai  retrouvé  la  longue  apophyfe 
ftyloïde  ,  à  laquelle  eft  jointe  la  première  phalange 
du  petit  doigt -OU  ergot  ,  dont  il  ell  parlé  dans  la 
note  ,  à  la  page  15%  ,  que  fur  un  feul  chevreuil  ; 
quoique  j’aie  difiéqué  par  euriofité  ,  dix  à  douze 
pieds  de  différens  animaux  de  cette  efpèce.  J’ai 
gardé  celui  où  j’aî  rencontré  cette  flruélure  ,  que 
l’ufage?  qu’elle  peut  remplir  paroîtrok  devoir  rendre 
plus  conllante. 

S  U  R  les  Ftjiuîes  Jaliv aires. 

Le  nommé  Charles  Boucher  ,  Taupier  de  la  Ca» 
pitainerie  des  ChaCes  de  Saint-Germain- en- Laye-, 
fut  attaqué,  le  deux  Qélobre  1773  ,  par  un  cerf  qui 
lui  fit ,  en  différentes  parties  ,  plufieurs  bleffures  dont 
Tome  R  r  r  r  r 
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quelques-unes  étoient  afîez  graves  :  nous  ne  parleron 
ki  que  de  la  plaie  faite  par  un  coup  d’andouillet  k  la 
face  ,  avec  déchirement  de  la  peau  &  de  la  glande 
parotide  ,  depuis  l’angle  de  la  mâchoire  inférieure 
jufqu’au-deîTous  de  l’oreille  ,  du  côté  droit. 

Le  blefîé  fut  conduit  a  l’Infirmerie  Royale  de  St- 
Germain  ,  où  les  fecoiirs  de  l’Art  lui  furent  admk 
niftrés  par  M.  Delbo  ,  Chirurgien  en  chef  :  fes  foins 
parurent  avoir  le  plus  grand  fuccès  -,  la  folution  de 
continuité  de  la  face  fut  réunie  autant  qu’une  plaie 
contufe  .peut  l’être  ;  la  fuppuration  qui  s’y  établit 
promit  une  prompte  confolidation  des  bords  ;  mais 
il  refta  vers  la  partie  inférieure  de  la  plaie  <,  fur 
l’angle  de  la  mâchoire  ,-un  trou  fiftuleux  par  où  la 
falive  s’écouloit  en  affez  grande  quantité  ,  lorfque 
le  bleffé  parloir  ,  &  fur-tout  pendant  qu’il  mangeoit. 
On  mit  en  ufage  les  moyens  qu’on  crut  le  plus  con¬ 
venables  pour  obtenir  la  cicatrifation  de  ce  point 
fiftuleyx  :  il  fut  cautérifé  à  dilFérenfes  fois  avec  la 
pierre  infernale;  on  employa  les  trochilques  de  mi¬ 
nium  ,  fans  fuccès  ;  enfin  ,  cette  fiftule  fut  réputée 
incurable.  . 

Le  feu  Roi  dont  l’humanité  étoit  le  principal 
caraâère  ,  inftruit  de  l’accident  du  Taupiér  ,  avoit 
demandé  fouvent  des  nouvelles  de  fon  état  ;  ^  Sa 
Majefté  n’ignoroit  pas  que  la  guérifon  n’avoit  pas 
été  radicale..  Vers  la  fin  du  mois  de  Janvier  1774, 
le  Roi  en  pafiant  à  Saint-Germain  ,  pour  aller  à  la 
chafle  ,  daigna  s’informer  -du  Taiipier  ;  &  à  fon  re¬ 
tour  ,  il  en  parla  avec  intérêt ,  plaignant  le  fort  de 
ce  pauvre  homme  qui  ne  pouvoir  manger  un  mor¬ 
ceau  de  pain  fans  avoir  fes  vêtemens  mouillés  par 
l’eau  qui  découloit  de  fa  joue  en  affez  grande  quan¬ 
tité.  M.  De  la  Martiniere  étoit  préfent  ;  il  ve- 
noit  de  lire  le  Mémoire  imprimé  dans  ce  Volume , 
â  la  page  ^é3  ,  il  rendit  compte  au  Roi  de  nos 
Obfervations  fur  cette  matière  /  de  de  la  neceffice 
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d’examiner  le  cas  de  nouveau  ^  avant  qué  de  pro¬ 
noncer  fur  fon  incurabilité.  Le  Roi  fembloit  n’a¬ 
voir  prêté  qu’une  attention  générale  à  fon  premier 
Chirurgien  ,  qui  fut  étonné  de  fe  voir  amener  cet 
homme  ,  deux  jours  après  ,  de  l’ordre  exprès  de 
Sa  Majefté  ,  par  un  Officier  des  Chaffes  ,  pour 
l’examiner  ôc  me  l’envoyer  :  il  arriva  le  lendemain 
à  Paris  accompagné  de  M.  d’Elbo  ,  qui  l’avoit  foi- 
gné  dans  fon  accident.  J’examinai  la  fiftule  ,  il  n’y 
avoir  aucune  callofité  à  la  circonférence  de  l’orifice 
très -  étroit  par  lequel  la  fàlive  fe  perdoit  en  très^ 
grande  quantité  ;  ce  que  nous  éprouvâmes  en  fai^ 
fant  mâcher  un  morceau  de  croûte  de  pain.  Je 
portai  un  ftylet  très-fin  dans  l’ouverture  ,  &  il  fut 
conduit  de  bas  en  haut,  dans  le  corps  glanduleux, 
jufqu’au  bord  de  l’arçade  zygomatique  ,  à  la  hau¬ 
teur  du  conduit  auditif  ,  le  long  de  la  branche  mon¬ 
tante  de  la  mâchoire  inférieure.  Par  cet  examen  , 
il  fut  confiant  i®.  Que  la  falive  étoit  fournie  par  la 
glande  parotide  ,  ôc  que  le  canal  de  Sténon  n’étoit 
point  léfé.  2^.  Que  tous  les  foins  donnés  à  forifice 
nfiuleux  avoient  dû  êt«e  fans  fuccès  ,  puifqu’ils  n’at- 
taquoient  pas  le  point  d’où  la  liqueur  commençoit 
à  s’échapper  intérieurement  par  les  vaifieaux  fécré- 
teurs  de  la  glande  qui  avoient  été  déchirés ,  &  non 
réunis.  3°.  Je  fis  lire  à  M.  d’Elbo* l’Obfervation  de 
la  cure  opérée  fur  M.  le  Chevalier  de  Màrvèille  , 
imprimée  ci -  défllis  ,  page  285  :  par  l’analogie  des 
deux  cas  ,  nous  jugeâmes  que  fon  bleifé  guëriroit 
de  même  au  moyen  d’une  compreffioh  méthodique 
faite  fous  l’arcade  zygomatique  ,  au-defliis  de  l’o¬ 
rifice  fiftuleux  extérieur  qui  n’étoit  d’aucune  confi- 
dération. 

Il  étoit  queftion  de  faire  faire  un  bandage  mé^ 
chanique.  Mais  il  nie  vint  en  penfée  que  l’accident 
pouvant  arriver  dans  des  campagnes  éloignées  ,  hors 
de  la  portée  des  Artifies  capables  d’exécuter  une 
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fur  une  fiftule 
falivaire  ;  par 
M.  Rufin  , 
Membre  de 
l'Académie. 
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pareille  machine,  il  feroic  convenable  de  tenter  fî 
un  bandage  bien  fait  avec  des  comprefles  graduées 
ne  pourroit  pas  remplir  les  vues  de  l’Art  : 
d’Elbo  fe  chargea  de  la  cure  fuivant  ce  nouveau 
plan  ,  &  remena  le  même  jour  fon  malade  a  Saint- 
Germain.  L’application  du  bandage  n’a  bientôt  laifle 
aucun  doute  fur  la  pofîibilité  du  fuccès  ;  mais  les 
tours  de  bande  un  peu  ferrés  ,  &  qui  portoient  fur 
les  oreilles  ,  iiicommodoient  fort  ce  pauvre  hom^ 
me  ;  il  dérangeoit  l’appareil,  &  dès  que  la  com- 
preflion  cefîbit  d’être  exaêle  ,  la  falive  eoùloit  de 
nouveau  ;  enfin  le  bandage  tel  qu’on  le  lui  faifoit , 
étant  devenu  mains  fupportable  que  le  mal  auquel 
il  devoit  remédier ,  le  Chirurgien  de  Saint-Germain 
m’envoya  le  malade  le  Février  1774. 

Mon  premier  foin  fut  de  prier  M.  Pipelet  2e.  de 
paffer  chez  moi  ,  pour  prendre  les  mefures  fur  la 
tête  de  cet  homme,  afin  de  faire. conftruire  par  fes 
ouvriers ,  un  bandage  qui  pût  faire  la  compreffion 
uniquement  fur  le  point  où  elle  étoit  néceflaire.  11 
m’apprit  qu’il  avoit  été  confulté  pour  un  cas  pa¬ 
reil  où  la,  compreffion  méchanique  avoit  eu  le  fue- 
cès  le  plus  avantageux  ,  &  que  M.  Rufin  pour¬ 
roit  me  donner  fur  ce  fujet  les  renfeignemens  né*- 
eeffiaires. 

Une  Dame,  dans  un  voyage  aux  Eaux  de  Plom^- 
bieres  ,  en  17Ô9'  ,  fut  attaquée  d’un  gonflement  in¬ 
flammatoire  à  la  parotide  gauche  :  les  cataplafmes 
émolliens  6c  maturatifs  furent  employés  fucceffive- 
ment  :  la  tumeur  fe  termina  par  fuppuration  ]  & 
un  Chirurgien  ,  aux  foins  de  qui  cette  Dame  s’étoit 

confiée,  fit  avec  un  biflouri  l’ouverture  de  Pabfcès. 

La  plaie  fut  traitée  félon  l’Art  ;  mais  Je  Chirurgien 
fut  fur  pris  ,  au  bout  de  quelques  jours  ,  îorfque  la 
confolidation  commença  ,  de  trouver  rappareil  irn- 
bibé  d’une  liqueur  limpide  ;  l’écoulement  devint 
de  plus  en  plus  confidérable  ^  &  fur -  tout  pendant 
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les  repas  ,  au  point  de  mouiller  difFérentes  ferviectes, 
pliées  en  plufieurs  doubles.  Le  Chirurgien  n'apporta 
aucune  attention  a  cet  état  ;  &  la  malade  revint 
avec  une  fiftule  falivaîre  de  la  glande  parotide.  M. 
AndouiUè,  qu’elle  confulta  à  Fontainebleau  au  mois 
d’Odobre ,  lui  apprit  la  nature  de  fon  mal  :  il  pro- 
ferivit  les  emplâtres  dont  on  faifoit  ufage  ^  &  con- 
feilla  un  appareil  compreffif.  M.  Rufin  ,  Chirurgien 
ordinaire  de  cette  Dame  j  fuivit  ce  confeil  ;  mais  îl 
ne  put  parvenir  à  faire  une  compreffipn  directe  per¬ 
manente  j  il  n’y  avoit  point  de  contre  ^  appui ,  la 
portion  de  la  glande  où  écoit  la  fiftule  étant  fous, 
l’oreille ,  derrière  l’angle  de  la  mâchoire.  Dans  une 
fécondé  Confultation  j  M.  Andouillé  confeilla  a  M. 
Rufin  de  faire  faire  un  inftrumcnc  fembfable  à  celui 
que  les  Auteurs  propofent  pour  la  compreffion  du  fac 
lacrymal  dilaté  ;  M.  Pipelet  fut  prié  par  M.  Rufin 
de  le  faire  exécuter  :  un  pareil  inftrumenc  avoit  réufïï 
a  M.  de  Marveille  ;  mais  il  n’eut  pas  le  même  füc- 
cès  dans  l’occafion  préfente  j  on  en  fit  ufage  pen¬ 
dant  plus  de  trois  femaines  :  il  il’avoit  pas  la  flexi¬ 
bilité  propre  à  obéir  aux  divers  mouvemens  de  la 
mâchoire  ,  fans  cefter  de  faire  la  compreffion  exaâe, 
û  nécefîaire  pour  obtenir  l’oblitération  des  tuyaux 
qui  fourniffoienc  l’humeur.  Après  quelques  modifi¬ 
cations  dont  on  ne  fut  pas  complettement  facisfait , 
M.  Rufin  s’adrefta  à  M.  le  Paute  ,  Horloger  du  Roi  ; 
cet  habile  Arcifte  eftima  qu’un  double  refîbrt  de  pen- 
.  dule  pourroit  remplir  les  vues  qu’on  avoit  ;  &  il 
travailla  ûtilemént  à  la  conftruclion  de  la  machine 
repréfentée  dans  routes  fes  parties  ,  fous  difFérentes 
faces,  Planche  XIX,  afin  d’en  faire  concevoir  la  mé- 
chanique  &  l’ufage.  Cet  inftrument  a  les  avantages 
qu’on  defiroit  il  eft  invariable  dans  fon  applica¬ 
tion  ,  il  comprime  légèrement  fufhfamment  au 
degré  qu’on  juge  convenable.',,  au  moyen  du  bou¬ 
ton  qui  glifFe  dans  la,  CQuliffe  pour  rapprocher  ou 
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éloigner  >s  deux  parties  de  la  double  branche  élaf 
tique  :  la  plus  longue  eft  terminée  par  une  petite 
plaque  garnie  de  peau  de  chamois  ,  dont  le  point 
de  comprellion  étoit  fur  l’orifice  de  la  fiftule. 

Par  ce  bandagi?  ingénieux  ,  on  a  remédié  a  l’in¬ 
convénient  de  la  perte  habituelle  de  la  falive  ;  mais- 
il  n’eft  pas  démontré  qu’on  lui  doive  la  guérifon 
qui  a  été  o*btenue  au  bout  de  trois  femaines;  de  fon 
ufage  ;  en  effet,  M.  Rufin  a  porté  dans  l’orifice  fif- 
tuleux  ,  k  trois  ou  quatre  reprifes ,  de  l’eau  mercu¬ 
rielle;,  dont  l’opération  a  pu  être  le  moyen  curatif. 

Bien  convaincu  qu’il  faudroit  line  compreffion 
très  -  longue  pour  déprimer  d’une  maniéré^  sûre  la 
portion  glanduleufe  qui  fourniffoit  la  falive  dans  le 
cas.  que  j’avois  k  traiter,  &  jugeant  par  la- péné¬ 
tration  du  ftylet  &  par  la  quantité  de  la  liqueur 
qui  fortoit ,  qu’il  y  avoit  un  gran-d  nombre  de  vaif-: 
féaux  d’ouverts  dans  l’étendue  du  déchirement  de 
la  glande  ;  je  cherchai  un  moyen  de  guérifon  qui 
pût  être  employé  au  befoin  par- tout  ,  fans  l’appa¬ 
reil  recherché  d’un  bandage  méchanique.  La  cure 
des  hydrocèles  par  injeffion  me  donna  l’idée  d’en 
faire  dans  le  finus  fiftuleux  :  je  commbnçai  par 
une  décoéfion  de  fleurs  de  rofes  de  Provins  dans  le 
vin  rouge  ,  &  j’appliquai  en  dehors  une  compreffe 
trempée  dans  ce  même  vin.  La  première  fois  que 
j’ufai  de  ce  moyen  ,  il  procura  un  gonflement 
k  toute  la  glande,  dont  je  tirai  un  augure  favo^ 
rable  :  au  bout  de  vingt  -  quatre  heures  ,  pendant 
lefquelles  la  falive  ne  coula  point ,  il  fortit  par  l’o¬ 
rifice  fiftuleux  quelques  gouttes  de  matière  puri- 
forme  affez  épaiffe  ;  &  ayant  fait  remuer  la  mâ¬ 
choire  comme  pour  mâcher  ,  la  falive  reparut  lim¬ 
pide,  J’injeélai  de  nouveau  ,  &  l’effet  en  fut  le 
même.  Je  ne  me  hâtai  pas  de  guérir  mon  malade^, 
parce  qu’il  me  fervoit  k  étudier  la  marche  ^  de  iâ 
Nature  j  il  étoit  k  cet  égard  dans  ma  confidences^ 
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&  il  me  dévoie  cette  attention  en  dédommagement 
des  frais  de  fon  logement  &  de  fa  fubfiftance  dans 
un  hôtel  garni  ,  où  je  l’avois  placé  pour  être  à  por¬ 
tée  de  mes  foins.  Je  pris,  après  quelques  tentatives, 
le  parti  de  faire  l’injeétion  avec  l’efprit  de  vin  ;  elle 
excita  fur-le-champ  une  fenfation  afléz  yive  ,  &  un 
gonflement  confécutif  :  tant  qu’il  dura  y  il  n’ÿ  eut 
aucun  écoulement  ;  au  bout  de  trois  ou  quatre  jours  , 
il  fortit  un  peu  de  matière  purulente  ,  &  la  falivè"' 
coula  de  nouveau  ,  mais  en  moindre  quantité.  Queb 
ques  jours  après  ,  je  fis  une  fécondé  injedion  ;  je 
m’apperçu»  qu’elle  pénétroit  moins  profondément  ^ 

&  que  le  finus  en  recevoir  une  moindre  quantité  ; 
le  gonflement  fut  moindre  aufli  &  lors  du  relâ¬ 
chement  des  vaiflTeàux  que  Fefprit  de  vin  avoir  crif- 
pés  3  l’écoulement  de  falive  reparut  moins  abon¬ 
dant  :  il  diminua  ainfi  fucceflivement  ,  &  ceflk 
entièrement  a  la  fuite  de  la  fixieme  injedion  d’ef- 
pric  de  vin.  J’ai  gardé  cet  homme  à  Paris  huit  ou 
dix  jours  après  la  parfaite  guérifon  obtenue  ,  com¬ 
me  Ton  voit  ,  par  un  procédé  nouveau  &  très- 
fimple.  - 

De  ces  Oblèrvations  &  de  celles  qui  font  confi- 
gnées  dans  mes  précédèns  Mémoires  ,  il  efl;  facile 
de  conclure  que  lés  moyens  cùratifs  peuvent  &  dob 
vent  être  variés  fuivant  là  différence  dès  cas  ;  & 
que  la  perfeéfion  de  la  Chirurgie  dépendra  toujours 
des  vues  ratlonelles  de  ceux  qui  l’exerceront. 

M.  Deformeaux  ,  Maître  ès  Ails  &  en  Chirur¬ 
gie  ,  ProfefTeur  du  College  de  Tours  ,  a  communi-- 
qué  à  l’Académie  l’Obfervation  de  la  cure  d’une 
fiffüle  au  canal  faiivaire  ,  opérée  fuivant  nos  prin¬ 
cipes.  ■ 

Une  Dame  ,  âgée  d’environ  quarante -cinq  ans,  Obseii%'at. 
d’une  conflitution  excellente  .  efîuya  ,  au  mois  de 
Mai  i7<j2  ,  une  fièvre  inflammatoire  maligne  laquelle  MaWn^cbî- 
fe  termina  par  un  dépôt  critique  a  la  parotide  gaüche.  rurgieàXours. 
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Le  Chirurgien  ordinaire  employa  d’abord  les  cata- 
piafmes  émolliens  &  réfolutifs  j  puis  les  maturacifs" 
lorfqu’il  reconnut  que  la  tumeur  prenoit  manifefi 
tement  la  voie  de  la  fuppuration  :  il  en  fit  l’ouver¬ 
ture  a^^^c  l’infirument  tranchant ,  à  l’endroit  où  là 
colleélion  du  pus  étoit  le  plus  apparente.  La  plaie 
fut  traitée  fuivantd’ancienné  routine  avec  des  bour- 
donnets  bien  entaffés  ,  &  couverts  d’onguens  fup- 
puratifs  ,  que  M.  Deformeaiix  blâme  avec  raifon  : 
malgré  cette  mauvaife  Pratique  ,  la  plaie  fut  cica- 
trifée  à  la  réferve  d’un  point ,  par  lequel  il  fe  faifoit 
un  écoulement  abondant  de  falive  au  moindre  mou¬ 
vement  de  la  mâchoire  inférieure.  Le  Chirurgien 
ayant  appellé  en  confultation  un  de  fes  Confrères , 
il  fut  convenu  qu’on  palTeroit  dans  le  canal  falivaire 
une  mèche  en  forme  de  féton.  On  ne  fçait  com¬ 
ment  on  fit  ufage  de  ce  moyen  qui  devoit  être  fa- 
lutaire  ;  mais  on  l’employa  aifez  &  peut-être  trop 
long-temps,  fans  fuccès.  La  malade  rebutée  de  tant 
de  tentatives  infruclueufe.s ,  réfolut  de  s’abandonner 
à  la  Nature  ,  ou  ,  félon  Ton  langage,  à  la  Provi¬ 
dence  ,  dont  elle  attendoit  les  fecours  qu’elle  ne 
pouvoir  fe  promettre  de  la.  part  des  hommes.  Quel¬ 
que  temps  s’étant  écoulé  dans  cette  inadion  ,  &  la 
fiftule  étant  toujours  au  même  état  ,  plufieurs  per- 
fonnes  confeillerent  a  cette  femme  de  s^addrelfer  à 
M.  Deformeaux  pour  avoir  fon  avis.  Après  avoir 
examiné  le  trou  fiftuleux  ,  il  fe  rappella  rhiftoire 
qui  fait  le  principal  fùjet  du  Mémoire  imprime  ci- 
delTus  ,  page  ^é8  ,  &  qu’il  avoir  lue  dans  l’Extrait 
inféré  au  Mercure  de  Décembre  lyéo.  Il  fe  déter¬ 
mina  en  conféquence  a  appliquer  la  pierre  infernale 
dans  l’orifice  de  la  fiftule  ;  il  mit  enfuite  fur  la  petite 
efcarre  un  peu  de  charpie  râpée ,  qu’il  contint  avec 
une  emplâtre  de  dia palme.  L’appareil  ne  fut  leve  que 
le  quatrième  jour  :  les  comprelfes  étant  sèches  ,  1 
ne  s’étoit  fait  aucun  fuintement  fur  la  joue  ;  oc  en 

continuant 
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continuant  rexficcacion  de  Tefcarre  ,  elle  tomba  en 
dcaille  ,  &  la  guéri fon  fut  parfaire. 

SUR.  h  B  cc~  de- Lièvre, 

La  divifion  de  la  lèvre  fupérieure  par  vice  de 
première  conformation  eft  quelquefois  compliquée 
de  l’écarcement  des  os  maxillaires  ,  enforte  que  la 
voûte  du  palais  eft  ouverte  dans  toute  fa  longueur  : 
les  enfans  dans  cet  état  ne  peuvent  tetter  ,  ils  avalent 
très  difficilement  ;  &  dans  un  âge  plus  avancé  ,  il 
leur  eft  impoffible  d’articuler  diftinètement  une  pa¬ 
role.  Quoique  la  Chirurgie  femble  ne  pouvoir  remé¬ 
dier  qu’à  la  folution  de  continuité  des  parties  molles  , 
l’expérience  a  montré  que  le  point  d’appui  procuré 
par  l’Art ,  à  l’extérieur,  met  la  nature  à  portée  d’o¬ 
pérer  infenlîblement  le  rapprochement  des  parties 
offeufes  :  les  Obfervations  de  MM.  de  la  Fayè  & 

^îerard  ,  imprimées  dans  le  premier  Tome  des  Mé^ 
moires  de  l’Académie  ,  attellent  cette  vérité  ;  & 

M.  de  la  Faye  a  tiré  de  ces  faits  une  conféquence 
utile,  c’efl  qu’il  eft  avantageux  pour  ce  rapproche^ 
ment  ,  de  faire  l’opération  lorfque  le  fujet  eft  en¬ 
core  dans  un  âge  tendre.  Une  Obfervation  que  M. 

Terras  ,  Correfpondant  de  l’Académie  à  Genève  , 
vient  de  lui  communiquer ,  confirme  ce  principe ,  qui 
devient  un  motif  de  plus  à  ajouter  aux  raifons  dom 
nées  par  M.  Bufeh  pour  pratiquer  l’opération  du 
fiec-de- lièvre  fur  les  enfans  nouveaux-nés.  Uoye^ 
ci-defîus  page.  307. 

Au  commencement  du  mois  d’Août  1770,  une  j,  Observ. 
Femme  des  environs  de  Genève  accoucha  d’une  pe»  par  M,  Ter- 
•tite  fille  qui  avoit  un  bec-de'-lièvre  fimple  à  l’extér.  chi^reie! 
rieur.  La  lèvre  fupérieure  écoit  fendue  jufques  dans  à  Genève, 
la  narine  gauche  ;  l’écartement  ordinaire  des  bords 
de  cette  divifion  étoit  de  fîx  à  fept  ligne?  ;  mais 
Jorfque  l’enfant  pleuroit  la  djftance  étoit  double, 

Tome  V*  S  s  s  s  ? 
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Le  vomer  étoit  joint  k  l’os  maxillaire  du  côté  dro' 

&  l’écartement  des  os,  le  long  de  la  voûte  du 
lais,  étoit  de  neuf  à  dix  lignes.  M.  Terras  fut  prV' 
de  vifiter  l’enfant  vingt-quatre  heures  après  fa  nai^ 
fance  ;  fa  conftitution  ne  pouvoir  être  meilleure  • 
on  confulta  ,  quelques  jours  après  ,  fur  l’avis  de 
M.  Terras  qui  avoir  propofé  l’opération  comme  1# 
feul  moyen  qui  pût  favorifer  la  nourriture  de  l’en¬ 
fant  ;  &  l’on  convint  qu’on  continueroit  de  lui  faire 
prendre  du  lait  k  la  cuiller  ,  qu’il  ayaloit  avec  affez 
de  facilité  ,  jufqu’k  ce  qu’il  eût  atteint  fix  femaines 
ou  deux  mois.  Dès  la  troifieme  femaine  on  lui  donna 
des  panades  &  du  riz  cuit  au  lait  ou  au  beurne 
&  même  au  bouillon  k  la  viande  j  cette  nourriture 
parut  d’abord  lui  réufïir.  M.  Terras  défiroit  que  le 
terme  fixé  pour  l’opération  ne  fût  pas  différé ,  mais 
il  s’apperçut  un  jour  en  allant  vifiter  l’enfant  qu’il 
étoit  dépéri  ;  il  l’examina  avec  attention  ,  Ôc  décou¬ 
vrit  qu’il  avoir  l’habitude  de  porter  &  de  tenir  pref- 
que  continuellement  dans  fa  bouche  trois  doigts 
d’une  main,  fçavoir  l’indicateur  &  les  deux  fuivans, 
avec  lefquels  il  faifoit  un  coin  dans  récartement 
des  os  maxillaires  :  quand  on  lui  avoit  retiré  la 
main  de  fa  bouche ,  il  l’y  reportoit  fur-le-champ  ; 
&  l’on  voyoit  manifeftement  qu’il  faifoit  fur  fes 
doigts  les  mouvemens  de  fuccion.  M.  Terras  dé¬ 
clara  k  la  mere  ,  qui  fouhaitoit  que  fa  petite-fille 
fût  opérée  inceffamment  ,  qu’il  falloir  de  néceflîté 
lui  faire  perdre  l’habitude  de  tetter  fes  doigts  ,  & 
pour  cet  effet  qu’il  falloir  enfermer  les  bras  de  l’en¬ 
fant  fous  fon  mailloit ,  fans  avoir  égard  ni  aux  Cris 
ni  aux  inquiétudes.  La  mere  prit  courageufement 
ce  parti  ;  &  en  trois  femaines  l’enfant  fut  refait  , 
reprit  fon  embonpoint ,  eut  le  teint  fleuri ,  l’air  gai 
&  fatisfait,  &  il  avoit  entièrement  perdu  l’habitude 
de  fuccer  fes  doigts.  _  . 

M.  Terras  difpofa  l’enfant  à  l’opération  en  lui 
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faifàtit  porter  ,  pendant  quinze  jours  ou  trois  fe- 
maines  ,  un  bandage  uniffant  qui  contenoit  les  par¬ 
ties  de  la  lèvre  divifée  dans  le  rapprochement  :  il 
procéda  à  la  refcifTion  des  bords  &  a  leur  réu¬ 
nion  eJGPeétive  fuivanc  notre  méthode  ,  le  quatorze 
du  mois  de  Novembre  j  trois  mois  &  demi  après 
la  naiflance  de  cet  enfant. 

Voici  les  précautions  que  prit  M.  Terras  pour 
affurer  le  fuccès  de  fon  opération.  Le  fommeil  de 
Tenfant  avoit  été  empêché  de  très -grand  matin. 
Une  heure  avant  que  de  l’opérer  ,  on  lui  avoit  fait 
prendre  du  lait  coupé  avec  un  tiers  d’eau  ,  autant 
qu’il  en  voulut  prendre  ;  &  un  inftant  avant  l’opé¬ 
ration  ,  vers  les  deux  heures  après  midi ,  il  prit  deux 
gros  de  fyrop  de  pavot  blanc  ,  mêlé  avec  un  peu 
d’eau  &  de  lait.  Un  inftant  après  Capplication  de 
l’appareil ,  il  s’endormit  tranquillement.  On  le  cou¬ 
cha  fur  le  côté  ,  un  Elève  furveilloit  pour  voir  s’il 
ne  furviendroit  rien  qui  exigeât  de  nouveaux  foins. 
L’enfant  repofa  jufqu’à  neuf  heures  du  foir  ;  fes 
pleurs  annoncèrent  fon  réveil  :  dans  l’inftant  on  lui 
fit  prendre  par  petites  cuillerées  &  avec  beaucoup 
de  précaution ,  une  tafîe  d’eau  &  de  lait  ou  l’on  avoit 
délayé  deux  gros  de  fyrop  de  pavot  blanc  :  par 
ce  moyen  l’enfant  fut  tranquille  jufqu’au  lendemain 
matin.  Il  avoit  les  paupières  bouffies  ,  ainfi  que  le 
haut  des  joues  &  les  côtés  du  nez  ;  mais  ce  gonfle¬ 
ment  fe  diffipa  naturellement  au  bout  de  deux  jours 
lorfque  le  bandage  un  peu  relâché  eut  moins  d’ac¬ 
tion  fur  les  parties  qu’il  comprimoit.  On  n’y  toucha 
point  ;  M.  Terras  vit ,  par-deflbus  ,  que  lés  lèvres  de 
la  plaie  gardoient  bien  leur  niveau  ,  quelles  ne  pou- 
voient  perdre  au  moyen  de  l’anfe  de  fil  fixée  par  le 
nœud  du  Chirurgien  :  il  n’y  eut  que  peu  de  répa¬ 
rations  à  faire  au  bandage ,  on  rajufta  Amplement 
les  bandelettes  accefloires  qui  lui  fervoient  de  fou- 
tien  ,  &  on  enleva  avec  de  l’eau  tiède  ,  de  deflus 
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la  partie  du  bandage  placée  fous  le  nez  ,  la  croûte 
de  fan  g  &  de  mucofités  nazales  qui  le  falilToit  ,  êc 
le  rendoit  dur  en  cet  endroit.  L’enfant  fut  tenu 
pendant  les  huit  premiers  jours  au  lait  coupé  ,  & 
on  y  mêloit  jufqu’à  trois  fois  par  jour  une  cuillerée 
à  cafFé  de  fyrop  de  pavot  ;  enlorte  qu’il  fut  prefque 
toujours  endormi  pendant  ces  huit  jours.  Il  en  per¬ 
dit  la  liberté  du  ventre  fi  néceffaire  aux  enfans  ; 
pour  remédier  à  cet  inconvénient  ,  M.  Terras  lui 
fit  prendre  de  temps  en  temps  un  peu  de  fyrop  de 
chicorée  compofé  ,  ou  de  celui  de  fleurs  de  pé¬ 
cher  ,  qu’il  mêloit  quelquefois  avec  le  fyrop  narco¬ 
tique. 

Le  premier  appareil  ne  fut  levé  que  le  fixieme 
jour  ,  avec  les  précautions  de  bien  nettoyer  prélimi¬ 
nairement  les  endroits  croûteux  &  fales  ,  &  d’hu- 
meéter  les  croifés  du  bandage  unifiant,  qui  fut  cou¬ 
pé  fur  les  joues  ,  pour  l’enlever  avec  plus  de  faci¬ 
lité  :  le  point  de  future  fut  coupé  enfuke.  Un  plu- 
maceau  trempé  dans  le  vin  miellé  fut  mis  fur  les 
bords  extérieurs  de  la  divifion  ;  _car  la  maffe  de  la 
lèvre  étoit  confolidée  :  pour  en  affermir  la  conglu¬ 
tination  ,  l’on  continua  le  bandage  unifiant  ;  &  cela 
étoit  d’autant  plus  nécefiaîre  que  la  partie  fupé- 
rieure  de  la  plaie  correfpondant  dans  la  narine  n’a- 
voit  pu  être  contenue  par  le  bandage-;  enfin  ^  l’en¬ 
fant  fut  parfaitement  guéri  le  vingtième  jour  mais 
il  y  en  avoir  plufieurs  où  les  panfemens  ne  fe  re- 
nouvelloient  que  par  précaution  ;  &  parce  qu’en 
accordant  une  nourriture  un  peu  plus  folide ,  il  fal¬ 
loir  fe  prémunir  contre  l’aâion  des  parties.  M. 
Terras  fit  attacher  de  chaque  côté  du  bonnet  de 
l’enfant  ,  une  bandelette  qu’on  continuoit  de  croifer 
fous  le  nez  pour  favorifer  le  rapprochement  des  os 
maxillaires.  Un  mois  après  l’opération  ,  il  fe  pré- 
fenta  une  nourrice  que  l’enfant  tetta  à  merveille  ; 
mais  on  ne  jugea  pas  à  propos  de  le  mettre  à  là 
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mammelle  ,  puifque  des  nourritures  plus  folides  , 
auxquelles  il  étoic  accoutumé,  lui  réulîifloient.  Qua¬ 
tre  mois  après  l’opération  ,  les  os  s’étoieiit  rappro¬ 
chés  d’une  maniéré  très  -  fenfible  ;  au  bout  d’onze 
mois  ils  fe  touchoient  prefqüe  à  la  partie  antérieure 
de  la  bouche,  &  il  n’ÿ  avoit  pas  plus  de  fix  lignes 
d’écartement  vers  le  fond.  La  déglutition  fe  faifoit 
très-bien  .-  l’enfant  boit  &  mange  avec  la  plus  gran¬ 
de  facilité ,  &  jouit  d’une  parfaite  fanté. 

M.  le  Comte  de  S.  A.  ,  du  Duché  de  Savoie , 
avoit  un  bouton  carcinomateux  au  milieu  du  bord 
de  la  lèvre  inférieure.  M.  Terras  en  fit  rex:cirpation 
par  deux  fedions  latérales  ,  convergentes  en  angle 
aigu  vers  le  menton.  Le  bandage  unifiant  auroit  pu 
fufiire  ;  mais  ,  par  précaution  ,Tes  lèvres  de  la  plaie 
furent  maintenues ,  près  du  bord  vermeil ,  par  un 
point  de  future  en  anfe  ;  la  guérifon  a  été  parfaite, 
en  peu  de  jours.  Suivant  l’ancienne  méthode  d’o¬ 
pérer  ,  on  auroit  afîujettLîes  bords  de  la  divifion 
par  deux  ou  trois  aiguilles,  retenues  au  moyen  d’un 
fil  entortillé  ;  procédé  douloureux  ,  toujours  inutile 
&  très  fouvent  nuifible  ,  comme  on  l’a  éprouvé 
mille  fois. 

Par  une  Lettre  datée  de  Cayenne ,  le  douze  Fé¬ 
vrier  de  cette  année  1774  ,  M.  Bajon  a  informé  l’A¬ 
cadémie  du  fuccès  qu’il  a  eu  en  opérant  un  bec- 
de-lièvre  compliqué  ,  par  le  feül  bandage  unifiant. 
Il  y  a  environ  trois  ans  qu’il  naquit  chez  un  fîa- 
bitant ,  à  quinze  lieues  de  Cayenne,  un  petit  nègre 
avec  un  bec-de-lièvre  ,  le  feul  peut-être  qu’il  y  ait  eu 
dans  ce  pays.  La  lèvre  fupérieure  étoit  divifée  au>^ 
defl'ous  de  l’âîle  de  la  narine  droite  ;  l’os  maxillaire 
étoit  partagé  vis-à-vis  la  fente  de  la  lèvre  ;  les 
deux  angles  dû  bord  alvéolaire  n’étoient  point  pa¬ 
rallèles  ;  celui  quj  étoit  du  côté  des  dents  molaires  , 
faifoit  une  faillie  au -dehors,  &  l’autre  rentroit  du 
coté  de  l’intérieur  de  la  bouche.  Gn  ne  nous  a  pas 
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informé  comment  cet  enfant  avoit  été  nourri;  mais 
cette  mauvaife  conformation  que  la  Maitreffe  de 
l’habitation  ne  connut  peut-être  qu’un  an  après ,  lui 
fit  imprefiion  ,  &  elle  envoya  cet  enfant  à  Cayenne 
pour  confulter  M.  Bajon  :  il  promit  de  le  guérir 
lorfqu’il  auroit  atteint  l’âge  de  trois  ou  quatre  ans  : 
mais  au  bout  de  fix  à  fept  mois  ,  on  crut  voir  que 
la  difformité  augmentoit  avec  l’âge  ;  toutes  les  fois 
que  l’enfant  parloit  &  fur- tout  lorfqu’il  rioit  ,  il 
étoit  hideux  a  voir  ;  &  fa  Maitreffe  ayant  deux  fil¬ 
les  prêtes  k  être  mariées  ,  elle  craignoit  pour  elles 
le  fpeéèacle  de  cet  enfant  ,  imaginant  que  fa  vue 
pourroit  les  mettre  dans  le  cas  d’en  faire  de  fem- 
blables.  Sur  ces  repréfentations  ,  M.  Bajon  entre¬ 
prit  la  cure.  Il  avoit  eu  l’avantage  de  voir  prati-' 
quer  a  M.  Ferrand  ,  il  y  a  environ  dix  ans  ,  l’o¬ 
pération  du  bec  -  de  -  lièvre  ,  fur  la  fille  qui  fait  le 
fujet  de  la  neuvième  Obfervation  de  notre  Mémoire  , 
page  419.  du  Tome  IV.  de  l’Académie.  Le  petit 
Nègre  fut  préparé  pendant  quelques  jours  par  le 
régime  &  une  purgation.  M.  Bajon  par  le' défaut 
d’ Aides  intelligens  eut  de  la  peine  k  afî'ujettir  la  tête 
&  les  joues  de  l’enfant  d’une  maniéré  commode  , 
il  parvint  cependant  k  faire  avec  un  biftouri  ,  la 
refciffion  des  bords  de  la  divifion  ,  bien  tendus  fur 
un  morceau  de  carton  approprié,  comme  nous  l’a¬ 
vons  recommandé  dans  notre  premier  Mémoire  :  le 
rapprochement  des  lèvres  de  la  plaie  ne  fut  pas  diffi¬ 
cile  :  un  Aide  placé  derrière  la  perfonne  qui  tenoit  l’en¬ 
fant  affis  fur  fes  genoux  ,  pouffbit  les  joues  en  avant  ; 
M.  Bajon  ne  fit  pas  le  point  de  future  près  du  bord 
vermeil  ;  il  réunit  les  bords  de  la  plaie  avec  deux 
petites  languettes  agglutinatives  de  taffetas  d’Angleter¬ 
re  ,  &  appliqua  le  bandage  uniflant.  L’appareil  pqfe  , 
il  fit  attacher  les  mains  du  petit  Nègre  ,  de  crainte 
qu’il  ne  s’en  fervît  k  déranger  le  bandage  :  une  j;eune 
Demoifelle  le  garda  fur  fes  genoux  pour  le  confoler 
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&  empêcher  les  mouvemens  capables  de  défunir  la 
plaie.  Environ  un  quart- d’heure  après ,  &  à  l'inf- 
tant  même  que  l’Opérateur  fe  difpofoit  â  fortir  >  la 
Demoifelle  avertit  que  le  bandage  étoit  défait  ;  ôc 
eiî  effet  J  il  étoit  tombé  fur  la  bouche,  &  les  lèvres 
de.  la  plaie  étoient  écartées.  Un  fécond  appareil  pré¬ 
paré  par  précaution  fut  appliqué  fur-le-champ  j  ôc 
parut  par  fon  bon  effet  permettre  à  M.  Bajon  de 
retourner  chez  lui  :  à  peine  y  fut-il  arrivé  qu’on  l’en¬ 
voya  chercher  ,  parce  que  le  bandage  ^Voit  eu  le 
même  fort  que  le  premier.  Il  fallut  panfer  de  nou¬ 
veau.  fenfant  ;  la  bande  fut  un  plus  ferrée  qu’aux 
deux  appareils  précédens  ;  mais  M.  Bajon  n’imagi¬ 
nant  pas  comment  elle  avoit  pu  manquer ,  il  refia  au¬ 
près  du  petit  malade  pour  voir  par  lui-même  ce  qui 
le  pafferoit.  L’enfant  fut  d’abord  fort  tranquille  ; 
mais  après  q^uelque  temps  ,  il  fit  mouvoir  les  muf- 
cles  de  la  face  ,  principalement  ceux  de  la  lèvre 
fupérieure  ,  &  parvint  par  leur  adion  répétée  à 
faire  gliffer  la  bande  ,  de  la  lèvre  fupérieure  fur  le 
menton  :  le  degré  de  conftri^ion  du  bandage  né- 
celTaire  pour  contenir  les  parties  réunies  ,  ne  fuffit 
pas  pour  empêcher  l’aêlion  des  mufcles  ,  &  un  en¬ 
fant  fi  jeune  n’étoit  pas  fufceptible  de  repréfehta^ 
rions  à  cet  égard.  M.  Bajon  ,  pour  remédier  à  l’in¬ 
convénient  qu’il  venoit  d’éprouver  pour  la  troifiemé 
fois  ,  appliqua  un  quatrième  appareil  ,  &  prit  des 
mefures  efficaces  pour  le  maintenir  en  place:  il 
fendit  une  petite  bande  de  toile,  large  d’un  pouce  ôc 
demi  ,  ^  une  de  fes  l’extrémîtés ,  de  la  longueur  de 
deux  ou  trois  pouces  :  il  attacha  ces  deux  chefs  au 
bandage  fur  la  lèvre ,  à  droite  ôc  à  gauche  des  aHés 
du  nez  qui  fe  trouva  logé  dans  cette  fente  ;  le  refie 
de  la  bandelette  fut  conduit  entre  les  yeux  par  le 
.  milieu  du  front  fur  la  fête  ,  le  long  dé  la  future 
fagittale ,  ôc  il  en  fixa  l’autre  extrémité  avec  des 
dpingles  aux  circonvolutions  dé  la  bande  qui  fe 
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croifoient  à  la  nuque.  Par  cette  addition  ,  dit  M. 
.Bajon  ,  le  bandage  devint  très-folide,  &  put  ré- 
fifter  aux  efforts  que  l’enfant  ne  manqua  pas  défaire 
pour  s’en  débarraffer  ,  comme  il  avoit  déjà  fait.  Mais 
çes  précautions  &  de  plus  grandes,  encore  ,  font  pref- 
crites  dans  la  Differtation  fur  le  bec-de-lièvre  ,  im¬ 
primée  au  quatrième  Tome  des  Mémoires  de  l’A¬ 
cadémie.  On  y  lit  très-pofitivement ,  page  410  ,  que 
pour  affujettir  le  bandage  uniffant,  on  met  une  ban¬ 
delette  qm  du  front  paffe  fur  la  future  fagittale  & 
eft  attachée  aux  circonvolutions  de  la  bande  ,  par 
fes  deux  extrémités  ,  avec  des  épingles  ;  &  qu’une 
fécondé  bandelette  doit  çroifer  celle-ci  fur  le  fom- 
met  de  la  tête  ,  &  être  attachée  par  fes  bouts  à,  la 
bande  uniffante  &  aux  compreffes  placées  au  -def- 
fous  des  arcades  zygomatiqu^  j  lefquelles  font  def- 
tinées  à  pouffer  les  joues  en  avant.  Nous  rappel¬ 
ions  l’omiflion  faite  de  ce  moyen  dans  les  pre¬ 
miers  panfemens  qui  ont  manqué;  leur  effet  ^  afin 
de  réveiller  l’attention  des  jeunes  Praticiens  II  n’efi: 
que  trop  ordinaire  de  juger  défavorablement  d’un 
procédé  effentiel  fans  prendre  garde  que  le  défaut 
de  réuflîte  ne  vient  que  de  l’oubli  de  chofes  accefi 
foires  ,  fans  lefquelles  les  méthodes  les  plus  parfaites 
ne  peuvent  être  utiles.  On  pourroit  faire  ,  d’après 
l’expériçnce  ,  un  long  &  très-utile  Commentaire  fur 
la  fécondé  partie  du  pretnier  Aphorifme  d’Hippo¬ 
crate  ,  où  il  dit  avec  tant  de  raifon  ,  qu’il  ne  fufîit 
pas  que  le  Médecin  ou  le  Chirurgien  ait  fait  ce  qui 
eft  convenable  ,  mais  qu’il  faut  que  le  malade ,  les 
aftiftans  &  les  chofçs  extérieures  concourent ,  en  ce 
qui  les  concerne  ,  au  fuçcès  de  la  cure.  Ncc  folùm 
fiipfum  prœjîavô  oportet  opportuna  facicntem  , 

&  cegniTJi  ^  ajjiflcntcs  6*  cxteriqra. 

Le  nouvel  appareil  placé  par  M.  Bajon  avec  les 
précautions  indiquées  ,  refta  cinq  jours  entiers  ;  il 
procura  un  gonflentent  œdçma!^?^^  ^  toutes  les 
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parties  de  la  face  ,  lequel  fe  diflipa  comme  il  étoic 
venu.  A  la  levée  du  bandage  qui  fut  faite  avec  les 
précautions  convenables  pour  un  enfant  fî  jeune,  la 
plaie  fe  trouva  bien  agglutinée  ;  un  autre  bandage 
fut  appliqué  &  confervé  pendant  quatre  jours  ,  après 
lefquéls  la  réunion  parut  alTez  folide  ,  tant  à  l’exté¬ 
rieur  qu’à  l’intérieur  des  lèvres  ,  pour  renvoyer  l’en¬ 
fant  dont  la  guérifon  étoic  parfaite. 

Avant  de  communiquer  ce  fait  à  l’Académie  ,  M. 

Bajon  a  voulu  revoir  cet  enfant  j  la  divifion  de  l’os 
maxillaire  n’exiftoit  plus  ;  il  n’y  a  plus  d’ouverture 
au  palais  ,  les  os  maxillaires  fe  font  rapprochés ,  & 
le  vice  de  première  conformation^  été  parfaitement 
réparé  par  les  foins  bienfaifansjde  la  Nature,  à  la-  /* 
quelle  l’Art  a  dû  prêter  prélimmairement  une  main 
fecourable. 

Les  parens  de  l’enfant  attaqué  d’un  bec-de-lièvre  iv.  Observ. 
double  ,  à  qui  M.  Verdier  a  fait  la  première  opé- 
ration  ,  dont  nous  avons  parlé  ci-deiîlis  page  315  ,  en  chirurgie, 
n’ont  pas  tardé  de  le  lui  ramener  :  il  a  procédé  à  à  Clermont  ea 
la  réunion  de  la  fécondé  fente  de  la  lèvre  ,  Xuivant  '• 

les  principes  qui  lui  avoient  déjà  fervi  de  guide, 

&  le  fuccès"  a  été  aufü  fatisfaifanc  qu’il  pouvoir  le 
délirer- 

SUR  Vufagc  des  Caujîiques  dans  îa  cure  des  Hernies, 

Le  Mémoire  furie  danger  des  caufliques  pour 
la  cure  radicale  des  hernies  ,  imprimé  dans  ce  Vo¬ 
lume  page  éiy  i  ,  a  été  lu  àr  la  Séance  publique  de 
l’Academie,  le  quatorze  Avril  1774.  Quoique  rien 
ne  foit  plus  oppofé  aux  maximes  de  la  Compagnie 
que  les  critiques  perfonnelles  ,  elle  a  cru  devoir ,  pour 
le  bien  de  l’humanité  ,  admettre  la  difculîion  fur  une 
matière  fi  importante ,  &  empêcher  ,  par  la  publi¬ 
cation  du  travail  d’un  de  fes  Membres ,  les  préven¬ 
tions  du  Public  ,  toujours  trop  crédule,  en  faveur 
Torne  V,  T  1 1 1  c 
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d’un  procédé  qui  ne  remplie  pas  la  fin  que  fe  propo- 
fent  ceux  qui  veulent  le  mettre  en  vogue  ,  &  qui  ^ 
été  &  peut  encore  être  meurtrier  :  avec  des  motifs 
aufli  louables ,  on  peut  &  Von  doit  fe  permettre  de 
dire  la  vérité.  Il  eft  manifefte  que  le  but  du  Mé¬ 
moire  de  M.  Bordenave  efi:  de  prouver  que  l’idée 
de  guérir  les  hernies  par  les  cauftiques  eft  fort  an¬ 
cienne  ;  de  rappeller  les  raifons  qui  ont  fait  aban¬ 
donner  cette  maniéré  de  traitement,  que  des- tenta¬ 
tives  faites  en  différens  temps  &  en  différens  lieux 
n’ont  pu  accréditer  ;  qu’on  a  exagéré  le  nombre 
•des  perfonnes  attaquées  de  cette  maladie  ;  que  les 
bandages  dont  on  fe  fert  communément  pour  fe  ga¬ 
rantir  dès  fuites  fâcheufes  des  hernies  ont  une  uti¬ 
lité  marquée ,  &  n’ont  pas  les  inconvéniens  que  les 
partifans  nouveaux  de  cette  ancienne  Pratique  ré^ 
pudiée  leur  imputent;  enfin  ,  qu’ils,  n’ont  pas  porté 
cette  prétendue  méthode  au  point  de  perfeâion  qui 
la  rendroit  comme  nouvelle  entre  leurs  mains  ; 
qu’on  ne  peut  l’employer  fans  rifque  pour  la  vie  , 
&  qu’elle  ne  peut,  en  aucun  cas,  préferver  sûre¬ 
ment  du  retour  de  la  maladie. 

Le  travail  de  M.  Bordenave  a  été  fort  accueilli 
des  Auditeurs  ;  il  eft  écrit  avec  honnêteté  &  beaucoup 
de  ménagement  pour  les  perfonnes  dont  il  contrè- 
dit  les  vues  &  les  intérêts.  Malgré  ces  attentions  il 
leur  a  déplu  ,  &  l’on  a  répandu  peu  de  temps  après 
la  Séance  publique  de  l’Académie,  un  libelle  très- 
injurieux  contre  M.  Bordenave.  C’eft  une  brochure 
in-dou^e  de  cent  quarante  -  deux  pages,  qui.  a  pour 
titre:  Dissertation  fur  l^upige  des  Caufiiqms 
pour  la  gücrifon  radicale  ahfolue  des  Hernies 
ou  D  ESC  EN  TES  ,  de  façoTi  à  n^avotrpasbefoinde 
bandages  pour  le  refle  de  la  vie.  L’Auteur  s’y  eft  de^ 
couvert  par  nom  &  qualités  :  nos  égards  pour  le 
Corps  a  qui  il  a  l’honneur  d’appartenir  &  dont  nous 
Içavons  qu’il  eft  défapprouve  ,  de  notre  éloignement 
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pour  toute  efpèce  de  contradi^ion  perfonnelie  , 
nous  prefcrivent  rattencion  de  ne  le  pas  nommer  \ 
mais  l’Académie  qui  a  adopté  l’ouvrage  de  M. 
Bordenave  dans  fes  Mémoires  ,  dévoie  examiner  fi 
les  faulTetes  &  les  erreurs  de  faits  donc  ont  l’accufe 
dans  ce  libelle ,  ont  quelque  fondement;  afin  de  lui 
demander  fa  récraéiation  s’il  y  avoit  lieu. 

La  méthode  n  efl:  pas  nouvelle  ,  cela  eft  bien  dé¬ 
montré  ;  mais  fes  partifaus  aâueis  l’ont -ils  perfec* 
tionnée  ?  Ils  l’aflurent  en  difant  qu’ils  incifent  d’abord 
les  tégumens  ;  &  fur-tout  par  le  choix  du  caufiique  ; 
c’eft  l’huile  de  vitriol.  Mais  il  y  a  cinquante  ans  qu’on 
faifoic ,  à  Paris  même ,  des  tentatives  infruélueufes  avec 
ce  médicament  pour  la  cure  des  hernies.  On  lit  dans  la 
Préface  du  Traité  des  Defeentes ,  publié  en  1749  par 
M.  Arnaud  ,  35  qu’en  1724 ou  1725,  unAnglois  vint 
»  à-  Paris  pour  y  pratiquer  une  méthode  dont  il  fe 
>:>  difoit  l’auteur  :  il  avançoit  dans  fon  enthoufiafme 
»  avoir  guéri  toute  l’Angleterre.  De  neuf  malades 
3^  que  je  lui  vis  traiter  ,  il  n’y  en  eut  aucun  qui 
33  guérît  ;  mais  il  y  en  eut  un  plus  malheureux  que 
33  les  autres  :  il  eut  la  confiance  de  fe  lailler  faire 
3?  jufqu’à  trois  fois  les  différentes  applications  du 
33  remède.  La  -première  fois  le  prétendu  guériffeur 
33  s’en  prit  à  l’indocilité  du  malade  :  la  fécondé  fois 
33  à  l’influence  trop  humide  de  l’air  ;  &  la  troifieme 
33  à  une  fluxion  qui  furvint  au  tefticule  du  malade  , 
33,&  qui  le  fit  tomber  en  pourriture.  L’Empirique 
33  Anglois  manqua  les  deux  premières  fois  fon  pa- 
33  tient  J  parce  que  fon  cauftique  ,  qui  étoit  de  Vhuih 
33  de  vitriol ,  ne  pénétra  pas  jufqu’k  l’anneau  ;  &  la 
33  troifieme  fois  ,  parce  qu’ayant  pénétré  jufqu’a 
33  cette  partie ,  il  avoit  cautérifé  le  cordon  des  vaif- 
33  féaux  fpermatiques  ;  ce  qui  fit  tomber  le  tefti- 
33,cule  en  pourriture.  Comment  ,  ajoute  M.  Arnaud  j 
3>  peu-on  entreprendre  une  pareille  opération  fans 
33  redouter  cet  accident  ,  dont  la  prudence  du  Chi- 
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rurgi'en  le  plus  confommé  ne  peut  garantir  cc 
Heifter  ,  Monro  ,  Gunz  en  ont  jugé  de  même  •  la 
raifon  &  l’expérience  leur  ont  diété  le  même  langage 
que  M.  Bordenave  a  tenu  :  de  quelle  aucarité  pour- 
roient  être  aujourd’hui  les  déclamations' contraires. 

Mais  les  partifans  de  c^te  méthode  citent  des 
faits  &:  des  expériences  authentiques.  Il  eft  poffible 
que  quelques  perfonnes  aient  été  en  effet  guéries 
après  s’être  foumifes  à  cette  maniéré  d’opérer  ’ 
elle  n’en  eft  pour  cela  ni  rnoins  infidèle  ni  moins 
exempte  de  danger.  M.  Brun  ,  Membre  de  l’Aca¬ 
démie  ,  Chirurgien  en  chef  de  l’Hôpital  -  Général 
qui  a  fuivi  les  épreuves  faites  fur  des  pauvres  de 
l’Hôpital  de  Bicêtre ,  a  affuré  que  les  apparences  de 
guérifon  ne  s’étoient  pas  foutenues  ÿ  &  il  en  a 
donné  depuis  la  démonftration. 

A  l’égard  du  danger  ,  nous  avons  des-  preuves 
non  -  fufpeffes  ,  malgré  les  allégations  ©ppofées^ 
que  le  Sergent  du  Régiment  du  Roi  opéré  à  Nancy 
au  mois  de  Septembre  17Ô5  ,  efi:  mort  le  treizième 
jour,  des  fuites  de  cette  opération.  Et  le  défènfeur 
de  cette  méthode  j  foi  -difant  nouvelle  ,  ne  craint 
point  d’imaginer  &  de  dire  que  le  malade  eft  mort 
de  poifon  ,  le  jour  même  de  l’opération.  11  tâche 
d’accréditer  ce  foupçon  odieux  ,  par  des  récits  d’af- 
fafinats  prémédités  contre  de  miférables  préten¬ 
dus  guériffeurs  ,  qui  ont  eu  recours  impunément 
à  cette  fauffeté  pour  fe  rendre  intéreffans  aux  yeux 
du  Public  :  il  faifit  avidement  de  pareils  contes, 
dont  on  devroic  lévèrement  punir  les  Auteurs  ;  mais 
ils  trouvent  appui  &  proteâion  ,  &  fe  permettent 
toute  efpèce  d’intrigues  pour  parvenir  à  leurs  fins  : 
Que  ne  peut  pas  la  foif  de  l’or! 

On  objeèle  k  M.  Bordenave  ,  dans  la  brochure 
citée  ,  le  fait  de  M.  de  la  Condamine  7  on  prétend 
qu’il  n’éft  point  mort  de  l’effet  du  cauftique  :  il 
éroic ,  dît  -  on  ,  guéri  fix  femaines  .avant  fa  mort  i 
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mais  nous  avons  contre  cette  gu^rifon  imaginaire, 
un  témoin  irréprochable  en  M.  Typhaine  ,  Expert 
pour  les  Hernies.  Il  a  été  engagé  par  un  ami  de 
M.,  de  la  Condamine  à  le  vifiter  le  vingt-huitième 
jour  après  ropéraciori  ;  il  a.  trouvé  les  deux  plaies 
ayant  encore  plus  d’un  pouce  de  long  ,  profondes 
d’environ  quatre  à  cinq  lignes  ,  très  -  sèches  ,  avec 
des  bords  durs  &  calleux  de  le  fond  grifâtre" , 
couvertes  de  plumaceaux  ,  trempés  dans  le  baume 
du  Commandeur;  On  avance  fauffemenc  que  M.  de 
la  Condamine  étoit  guéri  de  fes  plaies  fix  femaines 
avant  que  de  mourir  ;  puifqu’il  eft  mort  cinq  ou 
fix  jours  après  la  vifite  de  M.  Typhaine.  Enfin  , 
l’Auteur  de  la  brochure  parle  de  la  guérifon  radi¬ 
cale  d’un  Notaire  de  Paris  :  il  a  affilié  à  la  leélure 
du  Mémoire  de  M.  Bordenave ,  à  la  Séance  publi¬ 
que  :  il  a  affuré  qu’il  n’étoit  pas.  guéri ,  &  qu’il  eft 
affiijecti  à  porter  un  bandage  double ,  comme  avant 
la  tentative  iîlufoire  à  laquelle  il  s’efl  prêté. 

Sur  l’allégation  du  nombre  des  gens  communé¬ 
ment  attaqués  de  hernies ,  que  l’on  avance  être  d’un 
huitième  dans  la  Société  ,  q’ai  prié  les  Chirurgiens 
des  Hôpitaux  de  Paris  ,  de  faire  la  recherche  exaêle 
des  perfonnes  qui  “en  font  attaquées  :  .elles  doivent 
être  fans  contredit  plus  hombfeufes  dans  les  Hôpitaux, 
puifque  c’efl  une  des  Caufes  ^qui  néceffirent  les  pau¬ 
vres  à  fe  rendre  dans  ces  afyles  ouverts  à  l’huma¬ 
nité  foufPrante.  Le  trente  Mai  de  cette  année  1774, 
il  y  avoit  a  PHôpital  de  la  Salpêtrière  fepc  mille 
vingt -fept  perfonnes  j  &  par  les  informations  les 
plus  exaâes  ,  dues  aux  foins  de  M.  Martin  ,  on  n’a 
trouvé  que  deux  cens  vingt  perfonnes  affligées  de 
hernies.  C’eft  à-péu-près  la  proportion  de  trente  fur 
mille  ,  où  de  trois  fur  cent,  Dn  remarquera  que  c’eft 

*un  Hôpital  de  femmes.  •  ’  ;  ^ 

Les  hommes  expofés  a  des- travaux  pénibles,  font 
plus  fujets  à  cette  maladie.  M.  Boufquet  m’a  man- 
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dé  ,  le  douze  Juin  ,  qu’il  y  avoit  à  Bicêtre  trois  mille 
huit  cent  perfonnes  ;  &  qu’il  en  a  trouvé  deux  cens 
douze  avec  des  hernies.  La  proportion  eft  double 
pour  les  hommes. 

.  M.  Sabatier  a  fait  aux  Invalides  ,  le  quinze  de 
Juillet  ,  le  dénombrement  des  fujets  attaqués  de 
cette  maladie.  Il  y  avoir  dans  l’Hôtel  deux  mille 
cinq  ou  fix  cens  hommes  dont  iix  cens  Officiers, 
Parmi  ces  Meffieurs ,  il  ne  s’en  eft  trouvé  que  treize 
avec  des  hernies  :  &:  parmi  les  Soldats,  .au  nombre 
rde  deux  mille,  il  y  en  a  cent  quarante- deux  avec 
des  hernies  :  c’eft  encore  ftpt.  fur'  ceat.^rMais  on 
obfervera  ,  comme  nous  l’avons  dit  en  général,  que 
nombre  de  Soldats  n’ont  demandé  les  Invalides  ou 
ne  reftent  k  l’Hotel  que  pour  cette  eaufe  d’infir¬ 
mité ,  fans  laquelle  ils  feroient  détachés  ou  auroient 
continué  de  fervir.  Parmi  les  Officiers  ,  au  nombre 
de  treize  ,  fix  ont  des  defeentes  des  deux  côtés  ; 
cinq  l’ont  du  côté  droit  ,  &  deux  du  côté  gauche. 
Parmi  les  Bas -Officiers  &  Soldats  au  nombre  de 
cent  quarante  -  deux  : 

Des  deux  côtés  .  .  ...  44 


À  droite  .  .  .  .  .  .  .  55 

A  gauche  .......  43 


Total.  .142- 


M.  Brun  a  fait  faire  ,  le  douze  Juin ,  à  l’Hôpital 
de  la  Pitié  ,  où  il  n’y  a  que  de  jeunes  garçons  de¬ 
puis  l’enfance  ,  ôc  dans  l’adolefcence ,  le  releve  fui- 
vant  ,  où  l’on  verra  par  comparaifon  ^  ayeç  les 
liftes  ci-  deffus  ,  la  différence  des  réfiikab  propprr 
tionnels  relatifs  à  l’âge  des  perfonnes  attaquées  de 
hernies.  . 
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A  Sainte- Anne  ,  160  enfans  ,  3 

A  Jefus ,  291  .  .  .9 

-A  Sainte-Cécile ,  154  •  •  ^  3 

Aux  Convois,  .105  .  .  .  o 

:  Aux  Ecrouelleux ,  47:  .  .  .1 

Aux  Teigneux;,  70  .  .  .2 

A  Saint- Auguftin,  210  .  •  .  3 

Totaux.  .  1037  .  .  .  21 


C’efl:  environ  un  fur  cent  :  les  enfans  font  ce¬ 
pendant  très-fujets  aux  hernies  ;  mais  par  des  foins 
attentifs  ,  on  parvient  à  les  en  guérir  parfaitement  ; 
un  bandage  concentif  fuffit  pour  opérer  cettè  cure 
radicale.  Qu’on  juge  mainrenant  s’il  efl:  vrai  qu’il 
y  ait  un  huitième  des  hommes  affligé  de  hernies  ; 
&  fi  l’on  â  eu  ràifon  dé  dire  que  ceux  qui  font 
dans  l’obligation  de  porter  dés  bandages  ,  traînent 
une  vie  pénible  &  fouffrante  qui  lés  fépare  de  la  So¬ 
ciété.  On  a  voulu  jetter  de  vaines  terreurs  pour  tâ¬ 
cher  de  faire-valoir  un  procédé  très-connu  ,  qu’oo 
voudroit  donner  comme  nouveau,  &  qui  a  toujours 
été  prpfcrit  au  jugement  des  plus  habiles  Maîtres. 

S  U  R  le  Levier  de  Roonhuyfen. 

Cet  inftrument  a  été  connu  èn  France  peu  de 
temps  après  avoir  été  publie  en  Hollande  par  MMi 
De  Vifcher  &  Van  de  Poil  ,  le  vingt  Septembre 
^713  )  éar  PExtrait  de  leur  Dilfertation  a  été  tra¬ 
duite  cette  même  année, -par  mes  foins,  de  la  lan¬ 
gue  Hollandoife  en  François  ,  &  inféré  à  la  fin  du 
premier  Tome  du  Traité  des  Accouchemens  ,  tra¬ 
duit  de  l’Anglois-  de  M.  Smellié  ^  au  commence¬ 
ment  de  l’année  1754,  On  peut  lire  avec  utilité 


avec  des 
defcentes. 
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cette  DiiTertation  fur  la  découverte  du  Levier  de 
Roonhuyfen  6c  ia  méthode  de  s’en  fervir  ,  dont 
M.  Camper  nous  fait  connokre  plus  particuliére¬ 
ment  Tillage  &  les  inconvémensy-  dan.s  fes.!Îtemar- 

ques  inférées  cl-delTus ,  page -7x5.  ;  lo,.' 

Il  eft  très  -  accrédité  en  Flandres  ,  &  fi  Ton'  en 
croit  deux  Chirurgiens  fort  verfés.  dans  la, pratique 
des  Accouchemens  y  ils  n’ont  pas  attendu  la  publi¬ 
cation  de  Tinftrument  de  Roonhuyfen  pour  en  con- 
noître  les  avantages.  M.  Warocquier  Profeflèur 
Royal  en  Chirurgie  &  deTArt  des  Accouchemens 
a  Lille  ^  &  Correfpondant  de  l’Académie  ,  fe  fert 
d’un  levier  particulier  qu’il  a  imàginé  dès  .  Tannée 
,1753.  La  femme  d’un  Marchad  de  Lille âgée  de  . 
quarante- fix  ans  j  étoit  dans  les  douleurs  de  Ten- 
fantemént  depuis  quarante- huit  heures  ;  ces  dou¬ 
leurs  étoient  accompagnées  de  cpnvuifions  violen¬ 
tes ,  qui  faifoient  craindre  également  pour  là  vie  de 
la  mere  &  de  Tenfanc.  M.  Warocquier ,  dans  çetté 
circonftance  ,  eut  recours  au  forceps  de  Srhellié , 
qu’il  mania  avec  toutes  les  précautions  poflibles , 
fans  fuccès  :  il  imagina  de  fuivre  un  autre  procédé  > 
en  fe  fervant  d’une  feule  branche  de  ce"  forceps  , 
pour  décliner  là  tête  de  Tenfant  qui  fe  portoit  trop 
perpendiculairement,  6c  qui  étoit  arrêtéé  dans  le 
balïïn  trop  étroit  ,  par  la  fymphife  du  pubis  &  k 
faillie  de  Tos  facrum  ,  à  fon  union  avec  la  derniere 
vertèbre  des  lombes.  Je  me  fers  des  termes  mêmes 
de  TObfervateur.  Le  oetit  mouvement  qu’il  fit  faire 
a  la  tête  ,  lui  fit  pafler  le  détroit  ,  &  elle  occupa 
la  largeur  du  ballin.  Il  changea  enfuite  fon  point 
d’appui  ;  &  avec  le  même  inftrument  qui  lui  fervic 
de  levier,  il  délivra  heureufement  la  mere ,  d’un  en-, 
fant  vivant ,  contre  toute  efpérance.  C’eft  cette  ope¬ 
ration  qui  a  fuggeré  à  M.  Warocquier  de  faire  eonf- 
truire  fon  inftrument  ,  peu  différent  de  ceux  que 
Ijous  avons  fait  graver  à  la  fuite  de  Remarques 
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M.  Camper  ;  &  il  cite  pour  garants  de  fon  titre 
d’inventeur  ,  les  Chirurgiens  en  chef  des  Hôpitaux 
dé  Lille  ,  &  plufieurs  Chirurgiens  -  Majors  de  Ré- 
gimens  qui  écoienc  alors  en  g^rnifon  dans  cette 
Place.  Il  nous  mandoit  k  ce  fujet ,  par  une  Lettre 
du  quatorze  Avril  de  cette  année  ,  que  depuis  l’é¬ 
poque  fufdite  ,  il  s’eft  fervi  de  fon  levier  ,  avec 
un  füccès  confiant ,  fur  plus  de  mille  à  douze  cens 
femmes  dans  des  accouchemens  laborieux  j  ce  qu’il 
peut  faire  certifier  par  fes  Confrères. 

M.  Rigaudeaux  ,  Maître  en  Chirurgie  a  Douay , 
&  Aide  -  Major  des  Hôpitaux  du  Roi  ,  a  publié  , 
én  1755  ,  quelques  réflexions  fur  le  levier  de  Roon- 
huyfen,  dans  lefquelles  il  témoigne  fa  furprife  fur  la 
prodigieufe  quantité  d’accouchemens  que  les  poflef- 
lèurs  du  fecret  prétendoient  avoir  terminés  par  le 
moyen  de  cet  infirument.  Ils  étoient  plufieurs  qui, 
chacun  pour  foi ,  en  portoient  le  nombre  k  plus  de 
huit  cens,  en  fix  années  de  temps.  Je  foupçonnerois 
volontiers  s’il  m’étoit  permis  ,  dit  M.  Rigaudeaux, 
qu’ils  en  faifoient  ufage  dans  un  grand  nombre 
d’accouchemens  très  -  naturels  ,  afin  ,  comme  l’on 
àit y abréger  bejbgne  ;  en  effet ,  il  y  réuflit  au  mieux  : 
mais  pour  moi  ,  ajoute -t- il ,  je  ne  l’emploie  que 
dans  le  cas  de  néceflité.  M.  Camper  a  fait  la  même 
remarque  ;  le  nombre  de  têtes  enclavées  k  Amfter- 
dâm  &  dégagées  par  le  levier,  lui  paroît  exagéré  ; 
&  s’il  n’y  a  pas  de  fupercherie  dans  ce  compte  ,  il 
penfe  qu’on  a  pris  pour  tête  enclavée,  toutes  celles 
qui  ne  pafîbient  pas  affez  vite  ,  au  gré  de  raccou- 
cheur  ,  par  le  détroit  du  baflîn. 

Quoiqu’il  en  foit ,  M.  Rigaudeaux ,  prétend  aufli 
au  titre  d’inventeur  ,  &  il  cite,  comme  M.  Waroc- 
quiér ,  l’occafîon  où  il  en  a  eu  la  première  idée.  Le 
vingt-fix  Avril  1738  ,  M.  Rigaudeaux  fut  appellé 
pour  délivrer  une  femme  ,  que  les  Sages-Femmes 
ne  pou  voient  venir  k  bout  d’accoucher.  Depuis 
Tom.  V.  V  y  v  v  v 
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trente  heures  la  tête  de  l’enfant  étoit  enclavée  entre 
les  os  du  baiîin  de  la  mere.  Les  douleurs  de  cette 
femme  s’étoient  ralenties  ,  elle  n’avoit  prefque  plus 
de  forces  ,  &  tous  les  moyens  que  M.  Rigaudeaux 
avoir  employas  n’ayant  pas  réufli  ,  ne  fcachant  plus 
quel  parti  prendre  ,  il  apperçut  dans  la  chambre 
une  fpatule  d’Apoticaire.  Cet  inftrument  étoit  de 
la  longueur  d’un  pied  ,  fa  tige  ronde  étoit  de  la 
grofl'eur  d’une  plume  à  écrire  ,  fon  extrémité  plate 
étoit  large  d’environ  un  pouce  ,  &  d’une  ligne 
d’épaifl'eur.  M.  Rigaudeaux  imagina  qu’en  lui  don¬ 
nant  une  courbure  convenable  ,  il  pourroit  l’intro¬ 
duire  fur  le  derrière  de  la  tête  de  l’enfant  ;  &  que 
par  le  moyen  de  fon  extrémité  ,  qui  appuyeroit  fur 
la  partie  inférieure  de  l’os  occipital  prk  la  nuque  y 
il  pourroit  obliger  cette  tête  d’avancer  ,  fans  la  dé¬ 
chirer. 

»  Je  mis  donc  la  fpatule  au  feu  ,  dit  M.  Rigau¬ 
deaux  5  dont  on  va  copier  les  propres  expreflions , 
&  lui  donnai  la  courbure  que  je  jugeai  convenable. 
Je  la  fis  encore  rougir  ,  &  la  trempai  dans  l’eau 
froide  pour  lui  donner  plus  de  fermeté;  je  l’efîuyai 
avec  un  linge  ,  je  la  frottai  d’huile;  &  ayant  pofé 
la  femme  en  fituation  convenable  ,  je  me  mis  pour- 
lors  en  devoir  d’opérer  avec  une  fecrette  &  inté¬ 
rieure  efpérance  de  réuflir.  J’eus  afîéz  de  peine  d’a¬ 
bord  à  l’introduire ,  attendu  qu’elle  rencontrointou^ 
jours  en  fon  chemin  quelqu’obftacle  ,  foit  les  plis 
de  l’utérus  ,  ou  la  peau  de  la  tête  de  l’enfant  ,  ou 
enfin  la. tête  même  qui  étant  très-ferrée  contre 
os  pubis  ,  empêchoit  l’intromiflion  de  ma  fpatule. 
Ayant  vaincu  ces  obftacles  &  étant  bien  aflüré 
que  l’inftrument  étoit  immédiatement  fur  la  tête  , 
&  entre  l’utérus  &  elle  ,  j’attendis  qu’il  prît  une 
petite  douleur  à  la  mere  ,  afin  qu’étant  fécondé , 
je  pûfle  mieux  réullîr  dans  mon  defTein.  Mais  il  fut 
inutile  d’en  attendre  ;  les  douleurs  étoit  fi  foibles 
qu’à  peine  s’appercevoit-on  qu’elle  en  pût  ce. 
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5^  Lorfque  je  crus  en  avoir  remarqué  une  légèr-e , 
je  fis  agir  ma  fpacule.  Je  tirai  afléz  fortement  ên 
en-bas  ,  &  appuyant  légèrement  l’inftrument  contre 
les  os  pubis  de  la  mere  ,  &  relevant  la  main  qui 
le  tenoit  contre  fon  abdomen,  mettant  quelquefois 
les  deux  mains  à  Tinfirumenc ,  mais  toujours  inuti¬ 
lement  ;  car  la  tête  ne  fortoit  point  de  place.  Je 
fentois  cependant  que  l’extrémité  de  la  fpacule  ap- 
puyoic  fortement  l'ur  le  derrière  ^de  .la  tête  ,  fans 
pouvoir  lui  faire  vaincre  ce  détroit.  Accablé  de  fa¬ 
tigue  ,  de  trifiefie ,  &  ne  voyant  plus  d’efpérance  de 
réuffir  5  je  m’avifai  d’appliquer  trois  doigts  de  la 
main  gauche  fur  le  coccyx,  le  repoufiant  fortement 
en  arriéré  ,  pendant  que  de  la  main  droite  je  fai- 
fois  agir  ma  fpatule  ;  je  fentis  pour-lors  la  tête  de 
l’enfant  qui  avançoit  à  vue  -  d’œil ,  Ôc  en  rnoins  de 
deux  inftans,  cette  tête  pafîa  ,  à  mon  grand  éton- 
jnemeot  &  à  ma  grande  fatisfaâion  «. 

»  II  faut  remarquer  ici  que  l’enfant  étoit  très- 
gros  &  vivant,  puifqu’il  vit  encore  aujourd’hui  (  en 
I7i$  )  ;  qu’il  ne  fut  point  déchiré  ni  mênaè  trop 
cpntus  ,  non  plus  que  la  mere  qui  s’eft  bien  réta¬ 
blie,  &  qui  a  encore  eu  plüfieurs  enfans  depuis 
celui  qui  fait  le  fujet  de  cette  Obfervation.  La  fpa- 
tul^  dont  je  me  fervis  étoit  d’un  fer  mince  ,  & 
plioit  fans  beaucoup  d’effort ,  &  par  conféquent  n’a- 
giflbit  en  levier  que  foiblement  ;  mais  ayant  confi- 
déré  l’heureux  &  admirable  fecours  que  je  reçus  de 
cette  fpatule  ,  dès  le  lendemain  je  fis  conftruire  par 
tin  Coutelier  un  inftrument  plus  propre  avec  un 
tronçon  de  lame  de  fabre.  Il  fut  très-bien  exécuté, 
bien  poli  &  tous  les  bords  bien  arrondis  ,  fans  y 
avoir  plus  fait  toucher  a.  L’Auteur  en  a  donné  la 
figure. 

V  C’eft  avec  cêt  inftrument  &  avec  la  même  mé¬ 
thode  que  j’ai  terminé  plus  de  quarante  accouche- 
mens  laborieux  en  très  -  peu  de  temps  ,  dont  la 
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difficulté  venoit  des  difproportions  du  paflage  & 
du  volume  de  la  tête  de  l’enfant  ce.  ^ 

n  Mais  j’avertis  ici  ,  que  fi  l’on  ne  prend  pas  la 
précaution  d’opérer  comme  je  l’ai  indiqué  ci  -  def. 
fus ,  (  qui  eft  de  reculer  fortement  le  coccyx  pen¬ 
dant  que  vous  ferez  agir  l’inftrument  )  on  ne  dok 
pas  fe  flatter  de  réufîir  à. 

Je  n’ai  jamais  fait  myftère  de  eet  inftrument 
que  j’a'vois  heureufement  imaginé  ,  puifque  je  l’ai 
montré  à  tous  ceux  qui  ont  voulu  le  voir.  Mes  Elè¬ 
ves  en  Chirurgie,  MM.  les  Chirurgiens-Majors  des 
Régimens  ,  les  habitans  de  eette  ville  &  ceux  de  la 
campagne  l’ont  examiné  ,  &  je  ne  me  fuis  poini 
caché  de  fon  ufage  ,  excepté  à  certaines  perfonnes 
pour  qui  je  devois  m’en  fervir  ,  qui  me  marquoiene 
une  fi  grande  horreur  des  inftrumens  Chirurgicaux, 
&  qui  auroient  cru  que  j’allois  tirer  leurs  enfans 
avec  des  crochets  ;  n’étant  pas  encore  revenues  fur 
cetre  cruelle  méthode  qui  fe  pratiquoit  en  cette  vil¬ 
le  ,  il  n’y  a  pas  plus  de  trente  ans  c«. 

w  Je  me  fuis  toujours  fervi  de  çet  infirument  à 
nud  ,  c’efb-k- dire  fans  aucune  enveloppe,  le  faifant 
chauflèr  au  degré  de  chaleur  des  parties  qu'il  alloic 
toucher  ;  &  enfuite  je  le  frottois  de  beurre  ou  d’hui¬ 
le  ,  félon  ce  qui  fe  trouvoit  eh?ez  celle  que  j’allois 
accoucher  a. 

La  leèlure  du  Mémoire  de  M.  Camper  fur  cette 
matière  ,  a  donné  lieu  à  plufieurs  réflexions  :  on  n’a 
pas  été  d’accord  que  la  tête  enclavée  préfentât  la 
difficulté  la  plus  fréquente  des  accouchemens ,  &  il 
eft  probable  qu’on  avok  pris  en  Hollande  pour  em 
elaveraenc ,  des  accouchemens  naturels  ,  lents  &  tar¬ 
difs  par  défaut  d’aélion  de  la  part  de  la  matrice ,  ou 
par  d’autres  caufes.  On  adifenté  fur  la  vraie  acce po¬ 
tion  du  terme  enclavement,  &  quelqu’un  a  prétendu 
que  s’il  étoit  parfait  le  levier  de  Roonhuyfen  ni  l« 

forceps  ne  pourroient  y  remédierv  Mais  M.  Levretr^ 
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dans  fon  Art  des  Accouchemens  ,  a  déterminé  bien 
précifément  ce  que  c’eft  que  l’enclavement  ,  dans 
la  première  circonftance  où  il  <iic  que  Tufage  du 
forceps  eft  indiqué.  Il  pofe  l’efpèce  d’une  femme 
bien  conformée  ,  donc  l’enfant  .a  la  bafe  du  crâne 
encore  au  -  deffus  du  détroit  fupérieur  des  os  du 
balïin  ,  pendant  que  le  eafque  ofl'eux  eft  dans  le 
vagin,  &  que  l’orifice  de  la  matrice  eft  comme  ef¬ 
facé  à  force  d’être  dilaté.  Il  obferve  enfiiite  que  la 
tête  /a  pim  permet  toujours  rintroduftion 

des  branches  d’un  forceps  bien  fait  &  bien  manié; 
parce  qu’elle  fe  prête  fuffifamment  à  leur  paftage  , 
fans  qu’il  foit  befoin  d’ufer  d’une  violence  capable 
de  nuire  a  la  mere  ni  a  l’enfant.  La  tête  un  peii 
trop  volumineufe  eft  une  caufe  d’enclavement  dans 
un  balEn  bien  conformé  ;  le  forceps  facilite  peu— 
à-peu  fon  allongement  ,  &  par  conféquent  fa  for- 
tie.  Aux  difproportions  du  baftin  &  de  la  tête  de 
l’enfant ,  peuvent  encore  fe  joindre  ,  pour  augmen¬ 
ter  les  caufes  de  l’enclavement ,  le  gonflement  fi- 
multané  des  parties  molles  de  la  mere  &  de  l’en¬ 
fant  ,  à  l’endroit  de  l’obftacle  ;  ce  qui  augmente 
beaucoup  la  difficulté  de  terminer  Faccouchemens 
par  le  moyen  des  inftrudSens  dont  Fufage  y  eft  or¬ 
dinairement  très  - fav^orable  5  fur  -  tout  le  forceps 
courbe  fi  ingénieufement  imaginé  par  M.  Levret». 

Fin  du  cinquhmc  Tome^ 
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M.  GIGNOUX  ,  Médecin  ,  a  Valence  en  Agé- 
noîs. 

Observation  y^r  /<2  fcparation  d'ufte  Jambe 
dans  V articulation  par  Veffet  de  la  Gan¬ 
grène  3  778 

M.  GRIMA  ,  Correfpondarit  de  l’Académie  ,  à 
Malthe.  " 

Observation  une  Tumeur  fongueufe  de  la 
Dure-Mere  à  la  région  temporale  y  40 

M.  -GUERIN  ,  Correfpondant  de  l’Académie ,  an¬ 
cien  Chirurgien  en  chef  de  l’Hôtel -Dieu, 
k  Lyon. 

fur  f  extirpation  de  VŒU,  204 

M.  GUYENOT  ,  Adjoint  du  Gorriité  de  l’Aca¬ 
démie. 

Mémoire  fur  les  anciennes  Luxations  ,  803 

Observation  fur  VEncéphalocète  ou  Hernie 
du  Cerveau ,  '  8(^3 

H. 

M.  HoIN  (feu),  Afîbcié  de  l’Académie  ,  & 
Membre  de  celle  des  Sciences  ,  à  Dijon. 

Observation  fur  V extirpation  de  VŒU ,  200 
Sur  une  Amputation  dans  V Article  du  Genou], 


M.  JaUBERTHOU  ,  Chirurgien. 


Bandage  pour  la  FraUure  de  la  Clavicule ,  591 


SOI  AUTEURS  DES  MÉMOIRES. 

L. 

M.  DE  La  MARTINIERE  ,  Préfident  de  l’Aca- 

demie. 

Observation  fur  un^  Corps  étranger  oui  per¬ 
çoit  la  Trachée  Artère  , 

M.  LAMBLOT  ,  Membre  de  l’Académie. 

Réflexions  y«r  la  régénération  de  la  Clavi- 

,M.  LA  MOULËRE  ,  Maître  en  Chirurgie  ,  à 
Sainte-Colombe  près  Agen. 

Bandage  pour  la  Fraciure  de  la  Clavicule 
M.  DE  LA  PEYRONIE ,  Préfident  de  rAcadémie.. 

Ky\%  fur  la  Gangrène  des  Gencives  des  Enfans^ 
Trouvés ,  404. 

M.  LASSÜS ,  Adjoint  de  rAcadémie. 

Mémoire  fur  les  Plaies  du  Sinus  longîtudîhdl 
fupérieur  de  la  Dure-Mere  y  ji 

M.  LEBŒUF  ,  Chirurgien. 

Observation  fur  une  Suhfance  vafeutiforme 
rejettée  par  expeSoration  y  539 

M.  LE  DRAN  (  feu  )  ,  ancien  Direéleur  de  l’A- 
cadémie. 

Observation  for  une  excroijfartce  fongueufe 
dans  V orbite  i  2.22 

M.  LE  GRAND,  Afîbcié de  l’Académie. 

Observation  fur  une  Tumeur  fongueufe  de  la 
Dure-Mere  ,  prife  pour  une  Loupe  ,  ,  23 

M.  LE  GRAND  ,  Maître  en  Chirurgie  ,  k  Arles. 

Bandage  pour  la  Fracture  de  la  Clavicule,  590 
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M.  LE  GUERNERY  (  feu  )  ,  Membre  de  l’Aca- 
demie. 

Observation  jlir  une  Carie  de  la  Mâchoire  in- 
férieure ,  .  35^ 

M-  LE  MERCIER  ,  Maître  en  Chirurgie  ,  à 
Craon  en  Anjou. 

Observation  fur  une  Tumeur  cancereufe  à  la 
Joue  y  opérée  avec  Juccès  y  298 

Extirpation  d*un  Cancer  à  la  Lèvre  infé¬ 
rieure  y  299 

Plaie  confidérahle  à  la  Lèvre  ,  guérie  fans  fu¬ 
ture  y  _  301 

Bouton  ck.'SçtK'Bvis.  àlaLèvrefupéricurey'^QZ 

M,  LENGLET,  Chirurgien  de  l’Hôpital  Militaire, 
a  Sedan. 

Observation  fur  un  Corps  étranger  dans  la 
Trachée  Artère  y  ^32 

M.  LESCURE  ,  Membre  de  TAcadémie. 

Observation  fur  une  portion  dAmande  de 
noyau  d* Abricot  dans  la  Trachée  A rûre  y 

M.  LEVRET ,  Confeiller  vétéran  de  T  Académie. 

OBStvcv^^TiOT^  fiir  la  aire  de  V Hydrocèle  par 
injedion ,  723 


M.  LOUIS ,  Secrétaire  perpétuel  de  rAcadémie. 
Mèmoi ke  fur  les  Tumeurs  fongueufes  dé  ta  Dure- 
Mere  y  ;  ,  "  i 

Observation  fur  une  Tumeur  fanguine  à  la 
y-  tête  â^un  Enfant  nouveau-né , 

Examen  de  la  doctrine  des  Auteurs  anciens  ^ 
modernes  ,  fur  V application  du  Trépan  à  Ven- 
droit  des  futures  y  80 


auteurs  des  mémoires. 

Sur  les  Accidens  produits  par  h  déchirement 
des  futures  du  Crâne  , 

Précis  HiSTORiquE.  de  la  doctrine  des  Au¬ 
teurs  fur  V opération  qu^ils  ont  propofée  pour 
remédier  au  renverfement  des  Paupières  ,  no 
Nouvelles  Remarques  fur  la  prétendue  Ré¬ 
génération  des  chairs  dans  les  Plaies  ^  Us 
Ulcérés,  128 

Observations  la  Confolidation  des  Os 
fraSurés  ,  ,  149  &  8(34 

Mémoire  Jîir  plu/ieurs  Maladies  du  Glohe  de 
VŒU  ,  ou  Von  examine  particulièrement  les 
cas  qui  exigent  V extirpation  de  cet  organe  ,  & 
la  méthode  d*y  procéder , 

Observations  fiir  V HydrophtHalmie  ,>  174  & 

^77:^ 

Nouvelles  Observations  fur  les  Fiftules 
falivaires ,  ,  263  & 

Suite  D’Observations  fur  le  Bec-de-Lievre , 

292 

Précis  d’Observations fur  VExcroiJfancefon- 
gueufe  des  Gencives,  372 

Sur  les  Tumeurs  fublinguales  ,  40^ 

:  Sur  la  cure  d^une  Grenoüillette  ,  420 

SvR.la  Refcijfon  des  Amygdales','  '  !42<3i 
Mémoire  Physiologique  &  Pathologique 
fiir  la  Langue  ,  46^ 

Observation  fur  un  Louis-d^ôr  dans  la  Tra¬ 
chée  Artère  ,  5^  y 

Sur  V ExpcBoration  fuppofée  des  vaijeaux  pul¬ 
monaires  , 

Remarques  &  Observations  fur  Vufage  des 
Fumigations  dans  ta  P hthi fie  pulmonaire' J 

Observations  fur  la  cure  radicale  de  VB.y-' 
drodh,  ,  '  &  685 

M.MAJAULT, 
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M. 

M.  MaJAULT,  Confeiller  de  l’Académie. 

Observation  fur  la  cure  de  P  Hydrocèle  par 
injedion  j 

M.  MARECHAL,  Maître  en  Chirurgie  ,1ïipendié 
de  la  ville  de  Metz. 

Observation  fur  la  cure  d*une  Fifiule  falï^ 

V  aire  3  284 

M.  MARRIGUES  ,  Afîbcié  de  TAcadémie. 

Observation  fur  une  Tumeur  fonpueufe  de 
la  Dure-Mere,  24 

M.  MAURAIN  (  feu  )  ,  Membre  de  l’Academie. 

Observation  fur  la  cautérifatîon  de  l* Artère 
r^nine ,  ï 

Sur  les  adhérences  de  la  Langue,  près  du  frein, 

.412  &  413 

M.  MORELOT  ,  Chirurgien  en  chef  de  THopital 
de  Beaune  ,  en  Bourgogne. 

Observation  une  Tumeur  à  la  Mâchoire 
inférieure,  352 

M.  MORAND  (  feu  )  ,  ancien  Secrétaire  de  l’A¬ 
cadémie.  ' 

Pb5  E  R  V  AT  ION  fur  UTL  Sarcôm^  du  Sinus  Ma  Al- 
lairc  ^  ,  ^39 

M.  MOSCATI ,  Aflbcië  étranger  de  rAcadémie. 

Observations  fur  la  RefciJJîoji  des  Amygdales 
tuméfées  ,  -  ^  .  .  .  .  .  .  .. 

Mét  H ODÉ  pàrtîèuliere  Ty  précéder  >  -  45  o 

Tome  V-  Yyyyy 
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M.  MUZEUX  ,  Lieutenant  de  M.  le  premier  CKt- 
rurgiën  du  Roi  ,  &  Chirurgien  en  chef 
THotel  -  Dieu  ,  à  Reims. 

Observaiion  fur  la  Refdjpon  des  ^mygda- 

les  y  A  JJ 

Piis^ETTES  partiailicres  pour  Us  faîfir.  ibii 

Bi.  PbILTPPÉ  ,  Maître  ès  Arts  &  en  Chirurgie  ^ 
Correfpondant  de  TAeadémie  j  à' Chartres. 

Observation  fut  ufù  Tümeur  fohgumfe  de  là 
Dure^Mcre  j  , 

M,  PIPELET  ,  le  jeune  ,  ponTeilîer  de  l’Académie. 
REMARqiÙES  fur  ks  figràs'illufoires  dès  Hernies 
épiploïques  y  643 

M.  PUY ,  Maître  en  Chirurgie ,  à  Lyon.  * 

Observations  fur  la  cure  des  Hernies  avec 
gangrène  y  61^ 

Su  R  h  renverfement  de  Vlntefiin  dans  h  eds 
d^ Anus  contre^natufe  y  êc  ^2^3 

R. 

M.  RoBII^  ,  Maître  en  Chirnrgife  >  À  OoitefpôiF 
dant  de  l’Académie ,  k  Reimsi 

ÜBSt^vA'ïioïk  fur  um  Tumeitr  fériguenfi  de  là 
Dure-^Mere ,  ^  ^5 

Bandage  pour  la  FraSure  de  la  Clavidde  y 

7  ^  ^  , 

M.  RÜFIN  ,  Mem'bré  de  l’Académie. 

.  ObservaîIonv;/«^  une}.FiJïule  de  là 

Glande  parotide  y  _  _  8é8 
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% 

M,  Sabatier  ,  Commiffaire  pour  les  Corref- 

pondances.  . 

Mémoire  fur  les  Anus  contre-nature  ,  592 

.REGHERc-HiEç  \fur  la  cur£  radi-^ 

cale  de  r  HfdrQcèlc  [y  :  670 

Méimoire  /ùr  les  Lux0ious  conficuthes  du 
Fémur  f  791 

M.  SALLENEUVE  ,  Eîs  dû  ÇEîrui'çen  -  Major 
du  Régiment  Dauphin  ,  CarvaleHe. 

Ors  e  r  V  axi on  fur  une  Hernie  Au  Cerveau ,  ^4 

M.  SAUCEROTTE  ,  Maître  ès  Arts  &  en  Chi¬ 
rurgie ,  à  Luneville  ,  Correfpondant  de  TA- 
iCadémie  ,  Chirurgien  urdin  aire  de  feu  S  ta- 
niflas ,  Roi  deTologne  ,  Duc  de  Lorraine, 

Observations  fur  la  cure  radicale  de  VHydro-> 
cèle  par  injeStian  ,  .  y%z 

M.  SAULQUIN ,  Maître  ès  Arts  &  en  Chirur¬ 
gie,  à  Nantes. 

OmEViV KTiois  fir  l^ extirpation  de  f<Mil,  207 

'M.  SERNIN  ,  Chirurgien  de  ^Hôpital  de  Nar¬ 
bonne, 

OESEViVArrïQM  fur  F  adhérence  de  la  Langue  à 
la  Mâchoke  inférieure -,  ■  ^  -414 

M.  SIVERT  (feu).  Membre  de  T  Academie. 

OBSEnvÈCTm^fitruneTumeurfongueufedela 
Dure-Mere ,  ^  14 

M.  SOUQUE ,  Adjoint  de  l’Académie, 

Observation  d^une  Çoncrétim  pierreufe  dans 
V  Amygdale  j  ,  .  4^4 

Yyyyÿij 


9o8  auteurs  des  mémoires. 

M.  SUE,  1er.  Confeiller/de  l’Académie. 

Observation un  Corps  étranger  dans  la 
Trachée  Artère  ^  533 

T. 

M.  Terras,  Maître  en  chirurgie  ,  Correfpon- 
'  danc  de  l’Académie  ,  à  Genève. 
Observation  fur  un  Bec ^  de Lièvre  y  opéré 
avec  Juccès ,  873 

Extirpation  d^ un  Bouton  carcinomateux  à  la 
Lèvre  inférieure  ^  877 

M.  TRONCHIN  ,  Aflbcié  de  l’Académie.  ' 

Observation  fur  la  cure  d^une  Ophthalmic  re- 
belle  par  Vulcération  des  Faupieres ,  124 

Observation  fur  des  Hernies^- épiploïques  in-- 

ternes  y  640 

.... 

M.  VÈRDiÈRj  Maître  en  Chirurgie  ,  k  Cler¬ 
mont  en  Beauvoifîs. 

Observation  fur  un  Bec -  de  ^  Lièvre  double  y 
opéré  en  deux  temps ,  3 1 5  &  88t 

M.  VOLPRECHT  >  Chirurgien-  Major  du  Régi¬ 
ment  de  Waldeck. 

Observation  fit  une  Tumeur  fongueufe  de  la 
I3ure-Mere  ,  à  la  région  occipitale  ,  3^ 

M.  WAROCQUIER  ,  Çôrrefporidant  de  l’Acadé¬ 
mie  ,  Profeffeur  Royal  &  Accoucheur  ,  à 
Lille  en  Flandres. 

^  Observation  fur  Vufage  <Fun  Levier  pour  le 

^  déclavement  de  la  Tête  dans  les  AccOuchemeîïs 

laborieux  y 

Fin  de  la  Table  des  Auteurs. 
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Contenues  dans  ce  cinquième  Tome  des  Mémoires  de 

T  Académie  Royale  de  Chirurgie. 


\  A.  Amputation  dans  les  articles  :  mimoue 

à  fur  ce  füjet  ,  747.  Règles  générales 

-A.C  c  O  ü  c  H  È  M  Ë  N  s  laborieux  furies  amputations,  748. -‘Motifs 

l’enclavement  delà  tête  de  i’en-  ^e  la  pratique  vulgaire  fur  les  ref- 

fant,7i9.  Tableau  des  accouche-  triplions  relatives  à  ramputation 

mens  laborieux  à  Amfterdam  pen-  dans  les  articles ,  749.  Raifons  que 

dant  un  certain  nombre  d’années  ,  donne  Dionis  contre  le  ,  projet 

734.  Les  accouchemens  heureux  d’amputer  Wjambe  dans  fon  arti- 

ou  naturels  font  aux  laborieux  culation  avec  la  cuilîe ,  750.  Sen- 

comme  175  à  i.  735.  Defeription,^  timent  de  feu  M.  Petit  fur  cette 

d’un  inftrumenr  en  forme  de  le-  opération  j  7  51.  Cas  où  il  la  pro- 

-  vier- propre  à  déclaver  la  tête  ,  pbfe,  751  ;  fa  manière  d’opéjer  , 

737.  Cas  où  il  convient  ,  738.  753*  Principes  généraux ,  d’après 

■  Maniéré  de  s’en  fervir  ,  7 3 9. Voyez  lefquels  on  fait  le  parallèle  des  am* 

Levier.  ^  putations  pratiq.uées  dans  la  con- 

Adhérencé  àt  la  langue  à  la  mâchoire  tinuité  de  l’os,  ou  dans  les  arti- 

inférieure  ,  413  6*  fuiv.  Détruite  culations,  75  5  ^ 

avec  fuccès  par  opération  ,  ibid.  Amputation  avec  fuccès:  dans 

Maniéré  de  la  p^ratiquer,  415.  l’articulationdupoignet,  7<57.Nou- 
des  amygdales  tuméfiées,  vel  exemple,  ,  7(59 

.  ÿoyez  -Amygdales,  Amputation  dans  l’articulation  du 
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pied  pratiquée  avec  fuccès  par  M. 
Sed'dkr ,  Maître  en  Chirurgie  ,  à 
Laval ,  _  771 

Amputation  dans  Tarticulation  de  la 
jambe  ,771-  Difcuffion  fur  la  mé¬ 
thode  de  faire  cette  opération  , 
779.  Inftrument  convenable,  782. 
Procédé  opératoire  en  confervant 
la  rotule  ,  785  ;  &  fi  l’bn  juge  à 
'  propos  d’emporter  cet  os  ,  784. 
Attention  relative  à  l’attère  popli¬ 
tée  ,  783,  Premier  panfement, 
78(1 

Amputation  du  pied  ,  quel  en  eft  le 
manuel,  7.87.  L’amputation  dans 
les  articles  n’a  guères  été  en  nfage 
que  pour  les  phalanges,  7 SS.  La 
Chirurgie  de  nos  peres  l’avoit 
étendue  à  l’articulation  du  bras 
dans  l’épaule  ,  ibid.  Projet  d’opé¬ 
ration  dans  l’articulation-  de  l’a¬ 
vant-bras  ,  788  J  dans  celle  du  poi¬ 
gnet  ,  ,  790 

Amygdaks  ;  fituation  de  ces  glandes  , 
423.  Sujettes  à  inflammation,  & 
à  un  gonflement  confécutif  per¬ 
manent  ,  424.  Celfe  a  décrit  le 
traitement  Chirurgical  convenable 
à  ce  dernier  cas  ,  425.  Difficulté 
fur  l’interprétatio^  du  texte  de  cet 
Auteur  ,  42^.  Comment  on  a  né¬ 
gligé  le  fecours  qu’il  indique,  427. 
Paul  d’Egine  a  recommandé  l’ex¬ 
tirpation  abfolue  de  ces  glandes  , 
428.  Erreur  de  Fabrice  d’Aqua- 
pendenre  fur  les  inftrumens  pro- 
pofés  par  Paul  d’Egine  pour  cet¬ 
te  opération  ,  ibidem.  Ætius  a 
reftreint  judicieufement  l’amputa¬ 
tion  de  l’amygdale  à  la  refeélion 
de  la  moitié  de  l’excroilTance  con¬ 
tre-nature  ,  4  29.  Abfcès  aux  amyg¬ 


dales  ,451.  Brunus  pratiquoit  en 
1 2  5  2  la  refeétion  à  la  méthode  de 
Celfe  ,  43  5.  Il  cautérifoit  enfuite 
pour  prévenir  une  nouvelle  tumé- 
raélion  de  cet  organe  ,  ibidem.  Au 
milieu  du  fiècle  précédent  ^  Wife- 
man  recommandoit  &  pratiquoit 
également  la  cautérifation  aduelle 
la  potentielle,  &la  refeâ:ion,434’ 
La  ligature  n’étoit  entre  fes  mains 
qu’un  moyen  de  tirer  à  foi  la  por¬ 
tion  de  glande  dont  il  vouloir  faire 
la  refedion  ,455.  Les  amygdales 
malignes  &  cancéreufes  ne  doivent 
pas  être  opérées  ,  43^.  Réfutation  ■ 
du  fentiment  de  Dionis  contre  la 
refci filon  de  ces  glandes  ,  437. 
Juncker  a  très -bien  conçu  la  na¬ 
ture  de  l’opération  convenable  à  la 
tuméfadion  permanente  des  amyg¬ 
dales  ,  438.  Circonfpedion  dans 
l’ufage  des  cauftiques  qu’on  por- 
teroit  fur  les  amygdales  y  439. 
Méthode  d’employer  la  pierre  à 
cautère  dans  ce  cas  ,  440  &  fuiv. 
Ce  n’eftpas  le  procédé  qu’on  tioive 
préférer  ,  442.  La  ligature  con¬ 
vient  lorfque  la  bafe  de  la  tumeur 
eft  étroite ,  4^  3 .  -  Ce.  n’eft  pas  une 
découverte  moderne  des  .Anglois , 
444.  Obfervations  fur  les  mauvais 
effets  de  la  ligature ,  44 5  •  On  fait 
la  refciflion  de  ces  glandes  avec 
fuccès,  44(î.  Accident  imprévu 
dans  le  temps  de  l’opération,  448* 
Moyeu  facile  de  l’éviter ,  449 •  On 
propofe  de  procéder  d  la  refediç^ 
à  plufieurs  reprifes.,  en  temps  dir- 
férens,  450.  Succès  de  cette  mé¬ 
thode.,  451*  La  crainte  de  1  hé¬ 
morrhagie  eft  fans  fondement ,  ^ 
pourquoi  ,  45  a.  Erreur  de  Mor- 
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gagni  fur  ce  fait,  ibid.  Les  amygda 
les  font  très  -  rarement  carcinoma- 
.  teufes  ,  45  J.  Acception  du  terme 
fquirrheux  appliqué  au  gonflement 
des  amygdales,  454.  La  faufle 
dénomination  a  influé  fur  la  doc¬ 
trine  de  Boerhaave  &  de  Van- 
Swieten  fur, ce  cas  ,  455.  Opéra- 
.  tiens  utiles  regardées  à  tort  com¬ 
me  téméraires  d’après  cette  erreur 
de  nom  ,  457.  Ces  deux  illaftres 
Auteurs  n’ont  point  entendu  le 
point  de  Chirurgie  qui  concerne 
Lamputation  des  amygdales  ,  ,458. 
Objeélions  contre  la  refedion  à 
plufîeurs  reprifes ,  en  difFérens 
temps  ,  ibid.  Cizeaux  'particuliers 
jugés  préférables  au  biflouri  pour  la 
refedion  de  ces  glandes  tuméfiées, 
45  - 11  y  a  des  cas  où  la  fimple 

fcarification  pourrok  remédier  au 
gonflement ,  ibid. 

Amygdales  fujettes  aux  concrétions 
pierreufes,  4(1 1  &  fuiv.  La  refeif- 
flon  pure  &  fimple  des  amyg||^es 
faite  avec  fuceès  ,46$  &  fuiv.  Ôb- 
fervation-s  multipliées  fur  cette 
opération,  46^  &  fuiv.  Réflexions 
fur  la  néceffité  de  la  pratiquer , 
473.  Inftfumens  parricùliers,  474. 
Spéculum oris  particulier  pour  cecas, 
475.  Pincertes  en  érignes  ,  477 

Anévrifme  :  caradère  qui  diftingue  fes 
pulfations  d’àyéc  celles  qui  font  le 
iymptôme  d’une  tumeur  fongueufè 
de  la  dure  -  mere  ,  7.  Signes  dif- 
tindifs  de  ees  deux  maladies ,  eu 
égard  aux  pailàtions  ,  d’après  feu 
M.  Petit  ^  J  3 

Amt^  contre  -  nature  •  mémoire  fur 
cette  maladie,  59a.  Elle  eft  i’eflet 
ordinaire  de  la  hernié  avec  gan-^ 
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grène ,  ibidem.  Peut  être  la  fuite 
d’une  plaie  pénétrante  avec  léfion 
des  inteftins  ,  593.  L’anus  contre^ 
nature  fe  forme  fouvent  fuivant  le 
vœu  de  la  Nature  même,  5^4.  On 
peut  en  bien  des  cas  le  prévenir , 
&  il  faut  quelquefois  le  favorifer  , 
595.  c’eft  robjet  d’un  difeerne- 
ment  très-elTentiel ,  ibidem.  L’anus 
contre -nature,  quoique  néceflai- 
:  re  ,  peut  avoir  d^^nconvéniens , 
597.  N’empêche  les  perfonneà 
qui  en  ont  un  ,  d’être  faines 
bien  portantes  ,  5  98.  L’invagina¬ 
tion  ou  fortie  d’une  longue  por¬ 
tion  d’inteftin  à  travers  l’anus  con¬ 
tre-nature  ,  eft  un  inconvénient  or¬ 
dinaire  ,  599.  Obfervation  fur  le 
renverfement  de  rinteftin  par  l’a¬ 
nus  contre  -  nature ,  604.  Ce  ren¬ 
verfement  éft  quelquefois  double 
par  la  fortie  de  deux  bouts  d’in¬ 
teftin  ,  ^05.  Qbfervations  fur  ce 
czSf  ibidem  &  fuiv  antes.  Projet  de 
guérir  l’anus  contre  -  nature  relié 
fans  exécution  ,  61  y  La  raifon  dé- 
.  montre  que  la  tentative  en  feroit 
infruélueufe  ,  617.^  Motifs  qui 
.  doivent  détourner  de-  cette  entre- 
prife ,  d  1 8 .  Obfervacion  à  ce  fujet , 
ibidem  &  fuiv.  Moyen  de  remédier 
au  renverfement ,  611.  La  partie 
renverlée  ou  retournée  eft  fufeep- 
tible  d’étranglement  ,  611..  Re¬ 
grets  que  deux  cas  de  cette  nature 
lî’aient  pas  été  obfervés  avec  foin 
pour  jetter  du  jour  fur  cette  ma¬ 
tière,  ^23 

Arùre.  ranine  :  Bandage  pour  en  ar¬ 
rêter  rhémorrhagie  ,  410,  Ses  in- 
convéniens  ,  41 1.  Moyens  plus 
.sûrs  ,  ibid.  &  fuiw 


912, 


TABLE  DES 

B. 

13  AC  O  N  ,  Chancelier  d’Angleter¬ 
re  •,  fes  principes  fur  la  vraie  mé¬ 
thode  d’entendre  &  d’interprcter 
la  Nature  ,  5^ 

Bandage  nouveau  pour  la  fraéture  de 
la  clavicule  ,  575  . 

Bandage  pour  contenir  les  hernies  : 
mémoire  fur  Jeuu  conftrudion  , 
6\6.  Elle  ne^doit  pas  être  aban¬ 
donnée  à  des  Ouvriers  qui  igno- 
rent  la  nature  du  mal  &  la  ftruc- 
ture  des  parties  ,  ibid.  Elle  exige 
de  la  part  des  Chirurgiens  des 
eonnoilTances  de  mécanique  ,  <317. 
Le  défaut  ordinaire  de  ces  ma¬ 
chines  vient  de  ce  que  le  cercle 
d’acier  éft  trop  court  ,  <328.  Exa-'^ 
men  des  bandages  dont  Paré  & 

~  Fabrice  de  Hilden  fe  fer  voient , 
618.  Plarner  &  Heifter  ont  négli¬ 
gé  cette  partie  de  l’Art ,  (^29.  Dio- 
nis  donne  la  préférence  aux  ban¬ 
dages  non  élaftiques  ,  ibid.  Détex- 
mine  que  le  cercle  doit  entourer 
les  trois  quarts  du  corps ,  ibidem. 
Les  Auteurs  varient  fur  ce  point, 
<350.  Les  brayers  contiennent  d’au¬ 
tant  mieux  que  le  cercle  d’acier 
s’étend  à  une  plus  grande  circon¬ 
férence  ,631.  Mefure  des  hanches 
en  différens  fujets,  ^32.  Tableau 
des  différentes  proportions,  (333. 
Divifion  du  contour  du  corps  en 
douze  parties  égales  relativémenc 
aux  bandages  herniaires  ,  <334.  Ma¬ 
niéré  d’en  prendre  la  mefure ,  (33  5. 
Çonftrudion  de  la  pelote,  (3  3'3. 
Différence  pour  la  hernie  crurale  , 
(337.  Obfervation  pour  les  hernies 
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doubles ,  ibidem.  Inconvéniens  des 
-  différentes  matières  donc  les  pelo¬ 
tes  font  revêtues,  (^38.  La  peau  de 
lièvre  eft  préférable  ,  ibid.  Cas  où 
il  faut  une  fous-cuifTe  ,  ' 

Bec-  de-Lûvre  ;  nouvelles  Obferva- 
tions  confirmatives  de  la  dodrine 
&  des  préceptes  donnés  fur  cette 
matière  ,  2926'  fulv.  Bec-de-liè¬ 
vre  compliqué  de  l’écartement  de 
la  voûte  du  palais  ,  opéré  d’abord 
,  par  la  future  entortillée  ,  29^,  Le 
défaut  de  fuccès  fit  recourir  utile¬ 
ment  au  feul  bandage  uniffant  , 
297.  Bouton  chancreux  extirpé , 
&  réunion  de  la  plaie  faite  avec 
fuccès  par  la  future  entortillée  , 
299.  Cette  future  manque  dans  un 
cas  tout  femblable  ,  ibidem.  Cette 
faute  eft  réparée  par  le  bandage 
uniffant  fuivant  la  méthode  décrite 
dans  les  Mémoires  de  l’Académie, 
301.  Inconvéniens  non  prévus  qui 
peuvent  faire  manquer  la  cure  3 
Qbfervation  à  ce  fujet  ,303.  Dan¬ 
ger  d’humeéter  la  plaie  avec  du 
miel  rofat  ou  du  fyrop  de  violet¬ 
tes  ,  fuivant  le  confeil  d’Heifter, 
305  note.  En  quoi  confîfte  le  point 
principal  de  l’opération  du  bec  de- 
lièvre  ,  30(3.  Vue  nouvelle  qui 
pourroit  en  quelques  cas  difpenfer 
de  la  refeétion  douloureufe  des 
bords  de  la  divifîon  ,  307 

Bec-de~Lihvre  ;  Remarques  fur  1  âge 
le  plus  propre  à  l’opération  ,  307, 
Erreur  de  M.  Audry  à  l’égard  des 
enfans  nouveaux-nés  ,  308.  Copifte 
de  Guillemeau  ,  ibid.  Raifonsxon- 
tre  ce  fentiment  ,  309.  Méthode 
d’opérer  préconifée  par  la  Faculté 
dç  Médecine  de  Strasbourg  ,  3-1 1 

^eC‘dc~Liçvre 
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B&c-  de  -  Liïvre  double  ;  Juncker  &c 
Heifter  l’ont  regardé  pr^fque  com¬ 
me  incurable ,  3  1 1 .  Ce  dernier  en- 
a  parlé  plus  favorablement  dans  la 
fécondé  édition  de  fes  Inftitutions 
de' Chirurgie ,  315.  Ce  qu’il  en 
dit  paroît  une  idée  d’emprunt,  3 14. 
S’il  avoir  fait  de  l’opération  en 
deux  temps  un  précepte  abfolu ,  il 
auroit  dû  refondre  entièrement  8c 
corriger  fon  texte  ,  515  .  Nouveau 
fuccèsde  l’opération  en  deux  temps, 
ibid»  881.  En  fuivant  le  pré¬ 
cepte  d’Hêifter  on  auroit  pratiqué 
îa  future  ,  315.  La  refeétion  des 
bords  de  la  divifion  efl:  le  point  le 
plus  important  de  l’opération  du 
bec-de-lièvre,  517.  Les  cifeaux  y 
ont  été  introduits  par  les  Moder¬ 
nes,  318.  Pigrai  &  Guillemeau  ne 
preferivent  que  l’inftrument  tran¬ 
chant  ,  ibid.  Pincettes  imaginées 
par  M.  A.  Séverin  pour  faciliter  la 
refedion  avec  le  biftouri  ,  319. 
Autres  pincettes  décrites  par  Dio- 
nis,  32,0.  Singularité  de  l’alterna¬ 
tive  du  choix  des  cifeaux  ou  du 
biftouri  dans  l’ufage  jde  ces  pin¬ 
cettes  ,  ibld.  On  pourroit  s’en  fer- 
vir  plus  utttemênt  dans  un  fens 
contraire  à  cfelui  qui  eft  preferit  , 
3  2 1  .Elles  ont  été  recommandées  en 
î  720 ,  par  Garengeot ,  ibid,  &  fuiv. 
Trois  ans  après  ,  il  trouve  cet  inf- 
trument  très  -  défedueux ,  3  2  3 .  Il 
étoit  connu  alors  fous  le  nom  de 
morailles  ^  5  24.  Avantages  qu’Heif- 
ter  voyoit  dans  l’ufage  de  ces  mo¬ 
railles  ,  3  25 .  11  en  avoir  de  parti¬ 
culières  dont  il  ne  donne  pas  la 
defeription  ,  326.  C’eft  le  motif 
d’un  jufte  reproche,  327.  Maniéré 
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dont  on  pourroit  fe  fervir  de  celles 
de  Dionis  ,  ibidem. 

Bec-de-Lihvre  ;  incifions  femi- lunai¬ 
res  pour  favorifer  le  rapproche¬ 
ment  des  bords  de  la  divifion,  328. 
Texte  de  Celfe  &  fa  tradudion 
fur  l’opération  du  bec  -  de  -  lièvre , 
par  rapport  aux  incifions  femi-lu- 
naires ,  329,  Commentaire  fur  ce 
texte  de  Celfe  ,331  &  fuiv.  Çes 
incifions  dévoient  être  faites  inté¬ 
rieurement  ,  334.  Elles  ne  font 
dans  Celfe  même  qu’une  pure  fpé- 
culation ,  3  3  5 

Bec-de-Lievre  avec  écartement  des  os 
‘  maxillaires  opéré  avec  fuccès ,  8c 
réuni  par  le  feul  bandage  uniftant , 
873  877.  Obfervation  fur  l’efE- 

cacité  de  l’ufage  des  narcotiques 
dans  la  cure ,  B75 

B  rayer.  V  oyez  Bandage  pour  les  Her¬ 
nies. 

Bronchotomie  recommandée  dans  le 
cas  de  gonflement  habituel  8c  ex- 
ceflif  des  amygdales,  435.  Cir- 
conftances  urgentes  qui  pourroient 
exiger  ceTte  opération  dans  le  cas 
cité  ,  43(3.  L’opération  de  la  bron¬ 
chotomie  eft  trop  négligée ,  523. 
On  ne  l’a  point  pratiquée  au  grand 
préjudice  de  l’humanité,  en  plu- 
fieurs  cas  où  elle  étoit  très- précifé- 
ment  indiquée ,  <^17  &  fuiv. 

Bouche  :  maladies  de  l’intérieur  de 
la  bouche  ,  372 

Bourrelet  charnu  fous  la  langue  :  fî- 
gnes  de  cette  maladie  ,  &  opéra¬ 
tions  qui  y  conviennent  ,  407  6* 
fuiv.  Moyen  d’arrêter  l’hémorrha¬ 
gie  des  artères  ranines ,  410  6* 
fuiv. 
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\  ■ 

AL:  en  quel  cas  le  cal  paroît  or- 
ganifé  ou  une  concrétion  inorga¬ 
nique  ,1506*  fuiv,  V oyez  Confo- 
lidation  des  os. 

Carie  on  perforation  des  os  du  crâ¬ 
ne ,  eft  un  effet  des  tumeurs  fon- 
gueufes  de  la  dure  mere,  7,96* 
fuiv. 

Cajiratlon  ;  nhus  puniÏÏable  de  cette 
opération  pour  la  cure  radicale  des 
hernies,  600  &  601 

Cautère  à  la  nuque  ,  peut  être  nuifi- 
ble.  aux  rrîaux  d’yeux  ,  en  quel  cas . 
&  pourquoi,  215 

Cautère  actuel ,  eft  le  moyen  le  plus 
lefRcace  pour  la  guérifon  des  excroif- 
fances  fongueufes  du  fînus  maxil¬ 
laire.  Obfervation  intéreffante  à 
ce  fujef,  259.  Eft  le  moyen  pré^ 
féré  par  M.  A.  Séverin ,  pour  le 
traitement  des  amygdales  tumé¬ 
fiées,  431  ;  &  par  d’autres  Prati¬ 
ciens  avant  &  après  lui.  Voyez 
Amygdales, 

Cautcrifation  des  tumeurs  fongueufes 
de  l’orbite  ,  222  &  224.  La  cau- 
térifation  eft  le  moyen  le  plus  ef¬ 
ficace  pour  la  guérifon  des  excroif- 
fances  fongueufes  des  gencives  , 
572.  Obfervation  fur  ce  fujet,  37J 
6*  fuiv.  Et  pour  arrêter  l’hémor¬ 
rhagie  des  artères  ranines ,  412 

Cerveaji  :  hernie  de  ce  vifeère  ,  6q. 

.  Maladie  rare  ,  61.  D’autres  tu¬ 
meurs  à  la  tête  ont  été  prifes  mab 
â-propos  pour  des  hernies  du  cer¬ 
veau  ,  ibid,  Difcuftîon  d’un  fait  de 
Pratique  qui  a  fait  illufîon  fur  ce 
cas  ,  é?2.  Caractère  diftindif  de  eè 
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genre  de  tumeur  ^6^.  Les  enfans 
l’apportent  en  naiflant  ,  & 
cède  à  une  compreffion  confiante 
&  graduée,  6^  Peut  furvenir  à  la 
'  fuite  de  l’opération  du  trépan  aux 
adultes,  65.  Moyens  d’y  remédier 
ibid.  Une  Obfervation  récente  fur 
ce  cas  redifi'e  les  idées  qu’on  a  voit 
eues  de  cette  maladie  , 

Chairs  :  nouvelles  Remarques  fur  la 
prétendue  régénération  des  chairs 

dans  les;  plaies  &  les  ulcères,  Voyez 

Régénération. 

Chaleur  actuelle  ;  fon  utilité  pour  fa 
cure  des  ulcères  ,821.  Effets  quelle 
opère  fur  la  partie  ulcérée  ,  §38. 
Réfüut  les  humeurs  épaiffies,  840^ 
Excite  le  mouvement  vital,  84^» 
Avantages  de  la  méthode  de  chauf¬ 
fer  les  ulcères,  847.  Obfervations 
en  grand  nombre  fur  l’utilité  de 
,  cette  méthode,  848  6* fuiv.. 
Chirurgie  ;  d’où  elle  tire  fon  nom  & 
quel  eft  fon  objet ,  21^.  Sa  certi^ 

-  tude  ,  2 (J 3.  . célébrité  des  Ecoles  de 
Chirurgie  de  Paris  au  milieu  du 
fiècle  précédent ,  .370.  Hommage 
que  rendent  à  fes  Profelfeurs  de 
fçavans  Médecins  étrangers ,  371. 
La  Chirurgie  eft  la  partie  la  plus 
efficace  de  l’Art  de  guérir»,.:  377 
Cicatrice  des  plaies  eft  l’effet  de  l’af- 
faiffement  des  chairs  &  de  leur 
exficcation , 

Cifeaux  particuliers  pr^pofés  pour  la» 
refedtion  des  amygdales  tuméfiées, 
475^ 

Clavicule  enlevée  di  régénérée,  3#!.» 

Réfiexions  fur  ce  cas ,  3^^ 

Clavicule  ;  fraflure  de  cet  os  &  nou¬ 
veau  bandage  pour  la  contenir. 
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Cotnpreffion  eft  ûn  moyen  des  plus  sûrs 
pour  arrêter  l’hémorrhagie  de  l’ar¬ 
tère  ranine  ,  &  fuiv. 

Concrétions pierreufes  dans  les  amygda- 
,  les.  Obfervation  fur  ce  cas  ,  45 1 
&  fuiv, 

Confolidation  des  os  fradurés  :  Ob¬ 
fervation  fur  le  méchanifme  de  la 
Nature  dans  ce  cas  ,1486*  fuiv. 
Obfervations  confirmatives  ,  8(54 

Corps  étranger  dans  la  traché  artère  , 
5x46*  fuiv.  Formé  dans  le  pou¬ 
mon  ,  &  rejecré  par  expedoration 
fous  la  forme  de  ramifications  vaf- 
culaires,  ^  539 

Cure  radicale  des  hernies  j  tentatives 
dangerèufes  à  ce  fujet  ,  <351. 
Voyez  Hernies. 

D. 

D  lAGNOSTic  :  la  fcience  du 
diagnoftic  eft  la  plüs  utile  &  la 
plus  difficile  de  toutes  les  parties 
.del’Art,.  .  ,  ï 

Douleurs  de  tète  invétérées  peuvent 
être  indicatives  de  l’opération  du 
trépan,  35.  N o'jq’l- Maux  de  tête. 

Dure-Mere  :  tumeurs  fongueufes  de 
cette  membrane  5  i.  Voyez  Tu¬ 
meurs. 

E. 

Ë  CT  RO  PI  ON  OU  renverfement 
de  la  paupière  inférieure.  Voyez 
Paupières. 

Electricité  médicale  3  fait  favorable  a 
ce  fecours  ,  50(3 

Emplâtres  ;  leur  inutilité  pour  la  cure 
des  ulcères  ,  &  fuiv. 

Encéphalocïle  ou  hernie  du  cerveau  , 
Voyez  Cerveau. 
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Enclavement  de  la  tète  ,  caufe  d’ac- 
couchemens  laborieux  ,  •  & 

l’une  des  plus  fréquentes  ,  730. 
Détermination  précife  de  cet  état , 
893.  On  y  remédie  efficacement 
par  le  levier  de  Roonhuyfen.  V oyez 
Levier,  ou  par  le  forceps  courbe  de 
M.  Levret,  895 

Epitaphe  de  Michel  Lyfer ,  célèbre 
Anaromifte ,  291 

Epulis  ou  excroiffiance  charnue  des  ' 
gencives ,  574,  N Gencives. 

Eraillement  des  paupières  ,  ce  que 
c’eft,  97 

Efprit  de  fel  marin  ,  eft  le  meilleur' 
remède  qu’on  puiffie  employer  con¬ 
tre  la  pourriture  des  gencives , 
401 

Etable  à  vaches  :  féjour  habituel 
dans  ce  lieu  recommandé  pour  la  . 
cure  de  la  phthifie"^  pulmonaire  , 
553.  Réflexions  fur  ce  moyen  , 

'  !  ;  354 

Excroijfànce  fongueufe  de  l’œil,  Voyez 
ŒâL  ■—  du  fin  us  maxillaire.  Voyez 
Polypes. 

Exophîhalmie  :  c'êft  la  fortie  du  globe 
de  l’œil  ,  de  l’orbite  ,  par  extru- 
fion  ,  \66.  Symptômes  de- cette 
maladie ,  ibid.  Remèdes  qu’elle  iU- 
dique  ,  16S.  Peut  être  un  acci¬ 
dent  de  la  maladie  du  finus  maxil¬ 
laire.,  r<39.  C’eft  alors  cette  mala¬ 
die  qu’il  faut  eflentiellèment  trai¬ 
ter  ibid.  Exophthalmie  par  exof- 
tofe  ,  170.  Exophthalmie dncitra- 
ble,  212  ;  par  caufe  vénérienne , 
215  ;  fcrophuleufe ,  2  1 4.  Opéra¬ 
tion  remarquable  pour  l’extirpa- 
tiori  d’une  tumeur  qui  chalToit 
l’œil  hors  de  l’orbite,  217.  Gure 
d’une  excroiflance  fongueufe  dans 
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l’orbite  par  la  cautérifation  ,  211 
ExoJiofe^dQS  parois  du  finus  maxil- 
,  laire  j  246’.  Signes  de  cette  mala¬ 
die,  247.  Opérations  néceflaires 
pour  l’attaquer  avec  fuccès  ,  248. 
Le  cautère  aétuel  y  eft  très  -  falu- 
taire  ,  249.  Obfervation  qui  en 
montre  Tutilité ,  250.  Defcription 
d’une  exoftofe  finguliere ,  252 

Exojlofes  de  la  mâchoire  inférieure  : 
mémoire  fur  ce  fujet ,  338.  Sont 
ordinairement  l’effet  d’un  vice  vé¬ 
nérien  ,339.  Exemple  d'une  exof¬ 
tofe  creufe  ,  341.  Moyens  cura¬ 
tifs,  342.  Le  traitement. local  doit 
être  varié  fuivant  la  différence  des 
exoftofes,  345 

ExpeBotation.  fuppofée  des  vaiffeaux 
pulmonaires,  539.  Erreur  de  plu- 
lîeurs  Auteurs  fur  ce  fujet  ^  540. 
Phénomène  mieux  apprécié  en 
Angleterre  ,541.  Ouverture  du  ca¬ 
davre  après  pareil  évènement,  543. 
Polypes  de  ta  trachée  artère  3  Ob¬ 
fervation  fur  ce  fujet,  545.  Acci- 
dens  qu’ils  caufent ,  54^.  Moyens 
d’y  remédier  ,  .  548 

Extirpation  des  amygdales  tuméfiées. 
Voyez  AmypdaUs.  —  du  globe  de 
l’œil,  &fuiv. 

F. 

^Fistules  salivaires: 
Mémoire  fur  ce  fujet,  263.  Per¬ 
fection  de  la  théorie  &  de  la  pra¬ 
tique  reçues  ,  2(^4.  Les  Anciens 
ignoroient  la  nature  des  fiftules  fa- 
livaires  ,  ibid.  Paré  &  Fabrice  d’ A- 
quapendente  ont  vu  cette  maladie 
fans  la  connoître ,  ibid.  Malgré  ce¬ 
la,  ils  l’ont  traitée  avec  fuccès,  265. 
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Nécelfité  d’apprécier  les  faits  oui 
femblent  fe  contredire  ,  265.  Qn 
a  réufli  à  guérir  par  le  moyen  des 
cauftiques  ,  ibid.  Ces  remèdes  ont 
été  fouvent  inefficaces ,  ibid.  Dif- 
tinélion  entre  les  fiftules,  qui  dé¬ 
pendent  de  la  léfion  de  la  glande 
parotide  ou  du  canal  de  Sténon 
i6j.  Conduit  artificiel  pratiqué 
avec  fuccès  dans  ce  dernier  cas 
268.  On  peut  réuffir  par  un  moyen 
plus  doux  &  plus  fimple  3  Obfer- 
yation  à  ce  fujet ,  2^8.  Opérations 
inefficaces  dirigées  par  de  faux 
principes,  269.  Vrai  plan  de  cu¬ 
ration  mal  exécuté  ,  270  6*  27  k 
Maladie  de  cegenie  jugée  incura¬ 
ble  par  les  plus  habiles  Maîtres, 
272.  Nouvelles  efpérances  de  gué- 
rifon,  273.  Moyen  fimple  quia 
'  été  efficace  contre  toute  attente, 
275.  Récapitulation  des  divers 
procédés  curatifs  ,  275.  Illufion  de 
l’expérience  à  ce  fujet  ,  277.  La 
raifon  peut  quelquefois  égarer , 
278.  Diftindion  des  cauftiques  en 
putréfians  &  defficatifs  ,  279.  Ces 
derniers  font  les  feuls  convena¬ 
bles  pour  obtenir  la  guérifon  des 
fiftules  du  canal  falivaire  ,  280. 
Faits  nouveaux  confirmatifs  de  cet- . 
te  dodrine,  281  6*  282.  Réfiexions 
contre  la  formation  des  canaux  ar¬ 
tificiels  ,  283..  Cas  particuliers 
d’exception,  2-^4 

Fijîul^s  de  la  glande  parotide  ,  fe  gué¬ 
rit  effentiellement  par  compref- 
fion  ,  285 .  Néceflité  de  déterminer 
exadement  le  point  où  elle  doit 
être  faite  ,  La  cure  eft  necef- 
fairement  de  longue  dur’ée ,  287. 
Obfervations  nouvelles  fur  les  fif- 
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tules  falivaires  ,  865.  Cure  delà 
fiftule  de  la  glande  par  compref- 
fion,868  ^  par  des  injedions  fpi- 
ritiieufes  ;  870.  Cure  de  la  fiftule 
du  canal  ,  871 

Fongojîtés  de  la  dure  -  mere  :  remè¬ 
des  propres  à  les  détruire  ,51.  Dif¬ 
ficulté  de  bien  difcerner  le  vrai 
caradère  du  ina4  critique  de  deux 
Obfervations  de  Bartholin  à  ce 
fujec,  54^55 

Fongtts  du  cerveau  \  Obfervations  de 
Coïter  &  de  Falloppe  rapprochées 
de  celles  de  feu  M.  de  la  Peyronie, 

5(î&57 

FraBures  du  finus  maxillaire  »  Z5  5. 
Par  plaies  d’armes  à  feu ,  2. 5  <3.  Denc 
enfoncée  dans  le  finus  ,  157.  Ob- 
ferv'ation  fur  une  maladie  du  finus 
maxillaire  ,  guérie  par  le  cautère 
aduel,  ^59 

Fumigations  :  leur  ufage  dans  la  cure 
de  la  phthifie  pulmonaire,  549. 
Louées  par  Bennet  dans  fon  excel¬ 
lent  T raité  de  la  Phthifie,  55  0.  Dif- 
tinguées  en  sèches  &  en  humides  , 
551.  Les  sèches  détergent  plus 
puifiammenc  les  ulcères  du  pou¬ 
mon  ,  Formules  de  différentes 
efpèces  de  fumigations,  551.  Mor¬ 
ton  ne  parle  pas  des  fumigations 
dans  Ton  Traité  de  la  Phthifie,  553. 
Obfervation  favorable  aux  fumi¬ 
gations  sèches ,  Fort  approu¬ 
vées  par  Bartholin ,  5  54*  ^'^ilfi®  en 
faifoit  grand  cas ,  5  5  5  .  Fumigations 
balfamiques  trop  négligées  dans  la 
cure  de  la  phthifie  pulmonaire ,  au 
jugement  du  Doéteur  Méad  ,  5  5  <3. 
Raifons  de  préférence  des  fumiga¬ 
tions  sèches  ,  quant  à  leur  nature , 
557  ?  & -quant  à  leur  ufage,  558, 
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On  peut  les  concilier  fuivant  cer¬ 
taines  indications  ,  559.  Obferva¬ 
tions  fur  le  bon  effet  des  fumiga¬ 
tions  balfamiques  ,  5^0  6*  fuîv. 
Régime  &  autres  fecours  qui  doi¬ 
vent  concourir  en  diverfes  circonf- 
tances  pour  obtenir  la  guérifon  , 
5^8.  Les  fêtons  &  cautères  nedoi- 
pas  être  négligés,  571,  Obferva¬ 
tions  qui  prouvent  l’utilité  de  ces 
fecours,  573 

G. 

Gangrené  feorbutique  des 
gencives  aux  enfans ,  Eft:  or¬ 
dinairement  mortelle  ,381^  Rava¬ 
ges  exercés  par  cette  maladie  ,  385. 
Pourquoi  ce  traitement  ne  réuffit 
pas  aux  enfans  comme  aux  perfon- 
nes  raifonnables ,  5  8  4.  La  difficul¬ 
té  de  la  cure  ne  dépend  pas  de  la 
conftitution des  enfans,  385  -,  maïs 
de  l’abus  de  la  déglutition  ,  &  de 
ITmpuifTance  de  cracher  faute  d’in¬ 
telligence  ,  38(3.  Les  adultes  n’évi¬ 
tent  des  accidens  fâcheux  que  par 
la  conduite  contraire,  3S7.  Con- 
feii  de  M.  VanSwieten  dans  ces 
cas ,  3  8  8 .  Obfervation  fur  la  cure 
des  gencives  gangrénées ,  3  89.  Elle 
dépend  moins  des  ,  remèdes  inter¬ 
nes  que  des  opérations  convena¬ 
bles  &  de  foins.  extérieurs  donnés 
avec  méthode  ,  391.  Moyens  de 
Tuppléer  dans  les  enfans  au  défaut 
de  iputation  volontaire,  393. Mé¬ 
thode  de  fearifier  les  gencives ,  & 
d’enlever  ce  qu’il  y  a  de  fongueux 
&  de  Iphacélé  ,  354.  Ouverture 
de  cadavres  qui  prouve  les  funeftes 
eftets  de  la  gangrène  feorbutique 
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fur  les  os  de  la  face  qu’on  a  trouvé 
cariés  ,  401.  Avis  pour  préferver 
les  Énfans-Trouvés  de  cettô  mala¬ 
die  épidémique,  4®  3 

G’cncives  :  excroilfance  fongueufe  des 
gencives,  371.  Ufage  du.  cautère 
aâruel.dans  ce  cas  ,  5  7  3.  Paré  trop 
timide  à  certains  égards,  374  j  a 
appliqué  le  fer  avec  fuccès,  375. 
Procédé  fuivi  utilement  par  Houil- 
lier ,  Exemple  d’une  tumeur 
fi  volumineufe  ,  qii’après  fa  diflec- 
tion  ,  il  a  fallu  la  fendre  en  deux 
parties  pour  la  faire  fortir  de  la 
bouche,  37<j.  Le  gonflement  léger 
des  gencives  avec  altération  de 
l’arcade  alvéolaire  dans  prefque 
toute  fon  étendue,  eft  une  maladie 
afifez  fréquente  ,  380.  Quels  en 
font  les  fignes  &  les  caufes,  ibid. 
Moyens  curatifs  décrits  par  Fabrice 
d’Aquapendente  5  38i.Obferva- 
tion  fur  les  effets  rapides  de  la 
pourriture  aux  gencives  ,  ^ç)6.  Re¬ 
marques  de  M.  Van  Svietenfur  cé 
cas ,398.  Méthode  curative,  399  6* 
fuiv. 

GrenouilUttc:  tumeur  fublinguale  con- 
fidérable  j  accidens  quelle  a  caufés, 
&  moyens  employés  pour  la  guérir 
par  incifion  ,  419.  Autre  cas,  où 
un  traitement  plus  fimple  &  nour 
veau  a  réufîi  ,  410.  Il  faut  quel¬ 
quefois  en  venir  à  l’extirpation  de 
la  tumeur,  421 

Guérifons  miracukufes  :  Règles  pour  en 
juger  avec  connoilfance  de  caufes , 
S09 
H. 

JJ  ÈM  O  R  R  H  A  G  J  E  des  artères 
ranines  j  différens  moyens  propo- 


fés  peut  l’arrêter  410 
Hernies  du  cerveau.  Voyez  Cerveau 
Hernies  ;  mémoire  fur  la  conftruaiôn 
des  brayers  propres  à  contenir  les 
hernies,  616.  Voyez  Bandage. 
Bernies  épiploïques  ;  remarques  fur  les 
fignes  illufoires  qu’elles  préfentent, 
543^  On  les-a  prifes  pour  un  vari¬ 
cocèle  ,  (^44.  Moyens  d’éviter  cette 
erreur ,  ibid.  &  fuiv.  Elles  ont  paru 
fous  la  forme  d’une  tumeur  aqueu- 
fe  ,  ;  &  d’engorgement  fquir. 

.  rheux,  647.  Ont  reffemblé  à  des 
^andes  engorgées  ,  648.  Accidens 
fâcheux  qu’elles  caufent  par  le  ti¬ 
raillement  de  l’eftomac ,  Me¬ 

me  fans  produire  de  tumeur  à  l’ex¬ 
térieur  ,  ^49.  Moyens  d’y  remé- 
‘iier,  650 

Bernies  ;  tentatives  de  leur  cure  ra¬ 
dicale  par  l’ufage  des  caulliques  : 
mémoire  fur  le  danger  de  cette  en- 
treprife  ,  <^5 1.  Ce  procédé  eft  très- 
ancien  ,  <352.  Son  danger  connu 
des  Anciens  ,  <^53.  Jugement  déf- 
intérefle  de  M.  Monro  fur  cette 
pratique  ,^54.  Annoncée  de  nou¬ 
veau  comme  merveilleufe  ,  (355. 
Pour  l’accréditer  on  fe  permet  de 
calomnier  les  moyens  palliatifs  or¬ 
dinaires  ,  (357.  On  exagere  prodi- 
gieufement  les  accidens  auxquels 
peuvent  être  fujets  ceux  qui  ont 
des  hernies  ,  afin  de  faire  valoir  le 
prétendu  nouveau  procédé,  <338. 
On  fait  monter  ,  contre  toute  rai- 
fon ,  à  un  huitième ,  là  perte  que  la 
Société  fait  de  fes  membres ,  par 
le  fait  des  hernies  ,  <^59-  Epreuves 
de  la  prétendue  nouvelle  maniéré 
de  traiter  ,  fur  des  pauvres  tires 
de  l’Hôpital  de  Bicêtre ,  660.  Exa- 
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m'en  de  l’effet  du  cauftiquCfj  <^6i. 
Les  eflaisont  été  fans  milité  &  ac¬ 
compagnés  de  danger,  66^.  Exem¬ 
ple  de  l’ouverture  de  l’inteftin  par 
le  caiiftique  ,  6^6.  A  caufé  la  gan- 
..  gréqe'&  la  mort  j  66j.'V^ii  M.-  d^e 
,  la  Condamine  a  été  la-  viétime,  de 
.  Ton  amour  pour  ilâ  ,  nouveauté  , 
en  fe  foumettanc  à  l’ufage  de  ce 
moyen  ,  662.  Examen  d’un  Libelle 
publié  .contre  le  Mérnoire  dont  il 
3-;;  efl  ici;queftion  ,,  8.8:i  .  Tableau  des 
perfonnes  ,  attaquées  de:  Ternies 
dans  les  Hôpitaux  de  Paris,,  pour 
juger  de-leqr  nombre  em  égard  à  la 
-mafTe  de  la  Société  ,  885  ;  226  & 

;  .  .  .  '  r  ,887 

JJçpïtal  des  Enfaiis  -  T rouvéf  ;  rnala- 
die  à  laqûeilé  ils  étoient  iujets.par 
leur  féjoLir  'en  trop-  grand  nombre 
dans  un  petit- efpace  405 

Hydrodlè ;  recherches  hiftoriques  fur 
la  cure  radicale  de  l’hydrocèle , 
6-jq.  Cas  qui  exigent  qu’on  ait  re¬ 
cours  à  cette  cnxe  iribid,  Lesvpro- 
cédé§:,pour  y  parvenir  fe.réduifent 
k  ihid.  C’eft  Galien  qui  a  parlé 
le  premier  de  la  cure  .  pTliative , 
6-ji.  Mais  Celfe  avoit  décrit  l’in- 
cifion  ,  i¥id.  Ce  premier  moyen  eft 
la  méthode  la  plus  ancienne ,  ^71. 
.  Paul  d’Egine  en  donne  une  descri¬ 
ption  plus  exade  ,  ^7  2..,  Albuçafîs 
Ui  parlé  de  cette  méthode,  ave.c^des 
circonftançes  qui  ont  augmenté  la 
mafTe  d'es  coiinoifrances  de  l’Art, 
I  zh'd.  Inconvéniens  que' Fabrice  de 
Hildeii  trouve  à  cette  pratique , 
^73*  Wifeman  &  Sharp  la  décri¬ 
vent  ,-67-4,  Quelle. eft  fuivant  les 
Moderneajfla  çaufe  des^  accidens 
qui  en  font  la  fuite  ,  675;;  -Cette 
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:  ,  méthode  eft:  in fid elle  ,  676.  L’o¬ 
pération  a  quelquefois  donné  lieu 
à  une,  hémorrhagie  grave-,  677. 
Moyens  d’y  remédier , 

Mxcifion.du faCf  fécond, procédé,. zi’id. 

a,  parlé  avec  moins 
.  V  _;d’,éq^iivhque;qne  ; , Celfe  &  Gai ien , 

- a  pratiqué-  Texcifon 
des  tuniques  fquirrheufes  ,  <381. 
Recommandée  par  Jean  DouglafT, 

.  fa  maniéré- d’opérer  ,  682.  Objec- 
tion  contre  cette  méthode.,  t5 8 5.^ 
_  -S^  ;Ajçcès  ,  - ,  6gy  &(^iv. 

Cautérifatidny  troifieme  procédé, 687, 
J  Le  .cautère  potentiel  employé  par 
Fabrice  de  Hilden  ^  par  Saviard  , 
622.  Auteurs  modernes  qui  rejet- 
tenc  les  cauftiques  , 

5  .  s’m  font  fer vi  ayec  beauÆoup  d’a- 
vantagé  ,-f^D  ^,691.  On  peut  les 
èmploy  eravec  çircqnfpedion,  6  c.  2 . 
Maniéré  d’en  faire  ufage  avec  mé¬ 
nagement  ,  <>9.3 .  Quelle  eft  Tadioii 
du.  cauftique  dans  cette  application 
ménagée  ,69$.  Raifona  favorables 
.  à  cette  opération ,  <397.  Ob|e.,â;ions 
contraires  ,  .  ^  i  '  ,  p9^ 

Séton,  quatrième  procédé  -700. 
Connu  de  Gui  de  Chauliac  âu  qua¬ 
torzième  f  ècle  ihid.- Pigrai  èc  Fa¬ 
brice  de  Hilden  trouvent  cemoyen 
,  ^  infidèle,  701.  Dionis  &:  Garen- 
geot  ne  l’ont  regardé  que  comme 
-  ;  un  moyen  paUktif  j  702.  Dercrandi 
,  r  le  rejette  absolument  ,  703.  Heif- 
ter  h’y  a  point  de  confiance  ,  704. 

;  MV  Port  Temploye  avec  fiiccès , 
705,  11  en  a  reéîifié  le  procédé, 

-  7013.  Panfemena'qu’il  exige  ,  707. 
Accidens  qui  peuvent  furvenir  , 

■ÎTmu/^  cinquième  procédé  j  Franco 
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en  a  parlé  le  premier  ,  711.  Paré 
en  fait  mention  ,  ïbid.  Inconvé¬ 
nient  de  la  maniéré  dont  Guille- 
meau  veut  qu’on  falTe  ufage  de  ce 
moyen ,  711,  Covillard  en  eflpat'- 
tifan  ,713.  Ruifch  en  parle  avati- 
tageufement  d’après  fa  propfe^ex- 
périence  ,  714.  Oublié  parmi  nous 
depuis  un  fiècle ,  &  refté  dans  la 
pratique  vulgaire  en  Italie  ,  715. 
M.  Mônro  a  fuivi  un  procédé  ana¬ 
logue  à  celui  de  la  tente  ,  7i<î. 
Déjà  décrit  par  Henri  de  Moini- 
chen  ,  Médecin  -  Chirurgien  Da¬ 
nois,  717.  Ce  procédé  n’a  pas  pré¬ 
valu  dans  la  pratique  ,  7r8.  Des 
tentatives  plus  récentes  n’ont  pu 
l’accréditer,  719 

JrijeUions  ^  fixieme  procédé  \  tentées 
d’abord  avec  de  l’efprit  de  vin, 
7ZO.  Objections  contre  l’ufage  de 
ce  médicament,  721.  On  a  eu  des 
fuccès  avec  une  liqueur  moins  ir¬ 
ritante,  722.  Obfervations  fur  le 
bon  effet  du  vin  aftringent  ,  724. 
Succès  variés  des  injeCtions  avec 
l’efprit  de  vin ,  725.  Raifons  con¬ 
tre  la  qualité  trop  aftringente  \  la 
crifpation  nuit  à  l’effet  qu’on  s’en 
promet  ,  727-  Réflexions  fommai- 
res  fur  la  préférence  des  divers  pro¬ 
cédés  ,  728 

Hydrophtkalmîe  ;  vrai  caraCbère  de 
cette  maladie,  17 1.  Signes  qui  la 
font  connoître  ,  172.  Elle  eft  du 
genre  des  maladies  chroniques  avec 
lefquelles  on  peut  vivre  habituel¬ 
lement  ,  ibid.  Elle  peut  aufîi  être 
une  caufe  de  mort,  172.  Opéra¬ 
tion  convenable  pour  vuider  l’œil, 
indiquée  par  Bidloo  ,  174.  Plus 
parfaite  que  celle  que  décrie 
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Heifter ,  175;  Celle  de  Saint-Yves 
eft  inutile, 

I. 

Inc  ^  RN  AT  ION  des  plaies ,  ce 
que  c’eft,- 

Intifidns  fémi-lunaires  pour  favorifer 
le  rapprochement  des  lèvres  de  la 
divifion  dans  l’opération  du  bec  de- 
‘  lièvre  ,  328'.  Y oy&t  Bec- dè-Lievre^ 
'-Infôliatïon  ;  fon  utilité  pour  la  cure 
des  ulcères  j  887.  V ùj%z  Chaleur 
àcîudle.  - 

Injlrumens  pour  la  refedion  des  a- 
mygdales ,  ^  474 

Intefïm  renverfé  à  travers  l’anus 
-  contre-nature.  Voyez  Anus  contre^ 
nature. 

Jurifprudence  de  la  Cour  de  Rome 
fur  le  fait  des  miracles ,  509 

L. 

AGOPHTH  ALM  I  E  ,  OU  œil- 
de-lièvre  ;  renverfement  de  la  pau¬ 
pière  fupérieure.  Voyez  Paupières. 

Langue  ;  Mémoire  Phyfîologique  & 
Pathologique  fur  la  Langue  ,  486’. 
Ufages  reconnus  de  cet  organe  , 
ibid.  Il  ne  fert  effentiellement  à 
aucun  d’eux ,  487.  On  peut  parler 
fans  langue  ,  488.  Ce  phénomène 
obfervé  fur  un  enfant  qui  avoit 
perdu  la  langue ,  par  pourriture , 
dans  la  petite  vérole ,  489 .  Examen 
anatomique  de  la  bouche  de  cet 
enfant  ,  490.  Difeuffion  fur  1  im- 
poflîbilité  de  là  régénération  de  la 
langue  ,  491.  Obfervation  a  ce 
fujet  ,  492.  Défiance  contre  les 
Obfervations  qui  atteftent  dé  faits 
impouib'les 
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itîipofljbles  ,493.  Fille  Portugaife 
parlant  fans  langue  en  1718  ,  ibid. 
&  494.  Autre  fait  obfervé  ,  en  An¬ 
gleterre,  en  1741, 495.  Exemple 
plus  récent  en  \j66 , 497.  Confé- 
quences  Chirurgicales  tirées  de  ces 
âirs  ,498»  Les  affedions  cancé- 
reufes  de  la  langue  exigent  une 
opération  ,499.  A  été  faite  avec 
fuccès ,  5  00 

Gonfiement  de  la  Langue  ;  peut  être 
l’accident  de  l’ufage  inconfidéré 
du  mercure  ,  502.  Elle  çft  fujette 
à  un  gonflement  idiophatique,  503. 
L’ulcération  opiniâtre  de  la  langue 
peut  venir  de  la  faillie  intérieure 
d’une  dent,  5  04.Elle  eft  fujette  à  des 
,  tubercules  fongueux,  505.  Moyens 
d’y  remédier ,  ibid.  Timidité  de 
M.  Morgagni  dans  ce  cas ,  ^06 

Ufage  de  la  parole  rétabli  après  la 
mutilation  de  la  langue  ,  5  06.  Gon- 
féquence  de  ces  faits  pour  le  pro¬ 
grès  de  la  Chirurgié  légale,  507 
&  fuiv.  fnterprétation  d’un  paf- 
fage  de  Juftinien  fur  l’ufage  de  la 
parole  en  ceux  qui  avoient  eu  la 
langue  mutilée,  511.  Moyen  ef¬ 
ficace  de  remédier  au  gonflement 
de  la  langue  ,  S 1 3  fuiv. 

Levier  de  Roonhüyfen  ;  hiftoire  de  cet 
inftrument ,  729.  Rendu  public  en 
1755  J  732-  Succès  de  fon  ufage, 
753.  Sa  figure  ,737.  Cas  où  il  con» 
vient  de  s’en  fervir  ,758.  Maniéré 
d’opérer  ,  739.  Remarques  fur 
cette  opération  ,  74 1.  Les  fuccès 
de  cet  inftrumenr  font  nombreux  , 
742.  La  fituation  de  la  tète  n’efl: 
pas  toujours  telle  que  les  partifans 
de  cet  inftrument  le  difent ,  743. 
11  n’eft  pas  d’un  ufage  univerfel , 
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,.744.  Paroît  imité  de  Celfe  ,  5c 
Mauriceau  le  décrit  pour  les  tètes 
enclavées, 745  .Voyez  Enclavements 
Remarques  fur  cet  inft rument,8  8  7. 
Prétentions  de  deux  Chirurgiens 
à  la  priorité  de  l’ufage  d’un  fem- 
blable  levier  ,  888  6*  889 

Luxations  anciennes  :  Obfervation  in- 
téreflante  fur  une  ancienne  luxa¬ 
tion  de  la  cuifle  ,  803  .  Caufe  fin- 
guliere  de  cetteduxation ,  804.  On 
confulte  deux  ans  après  l’accident, 
807.  Opinion  contre  l’exiftence  de 
la  luxation ,  ibid.  Raifons  contrai¬ 
res,  8  08.  Phénomène  fingulier,8o9, 
"Quel  eft  en  général  le  prognoftic 
des  anciennes  luxations  ,  8 10.  La 
crainte^  tirée  de  l’épaifliflement  de 
la  fynovie  n’eft  pas  raifonnable  , 
8 II.  Précautions  à  prendre  rela¬ 
tivement  aux  mufcles,  8  1 2.  Prépa¬ 
rations  prefcrites  pour  faciliter  la 
rédudion,S  1 3.  Avantage  des  bains, 
8 1 4. Motifs  fur  lefquels  les  Anciens 
abandonnoient  les  anciennes  luxa¬ 
tions  ,  S 16.  Celle  dont  il  s’agit  a 
été  parfaitement  réduite  après  deux 
ans ,  8 I 8 

Luxations  confècutives  du  fémur  5 
quelles  en  font  les  caufes  ,  791. 
Ces  luxations  ne  font  pas  produi¬ 
tes  exclufivement  par  des  chûtes 
fur  le  grand  trochanter  ,792.  Elles 
peuvent  être  la  fuite  d’une  chute 
fur  le  genou,  795*  La fuppuration 
tardive  de  l’articulation  contufe 
par  la  percuflîon  ,  eft  une  caufe  de 
luxation  confécutive  ,  796  &  797. 
Signes  qui  la  précédent,  798V  Les 
fecours  de  l’Art  peuvent  la  pré¬ 
venir  799.  Un  abfcès  par^  caufe 
intérieure,  fans  coups  ,  ni  chû- 
Aaaa^a 


922  TABLE  DES 

tes  ,  peut  y  donner  lieu  ,  800.  Ob- 
fervation  fur  ce  cas  ,  801.  L’effet 
en  eft  toujours  fâcheux  ,  802; 

.M. 

'Mlav.X  de  TET  e  à  la  fuite  de 
coups  négligés  j  quelle  en  peut 
être  la  caufe  ,  10 

Miracles  :  jègles  pour  juger  faine- 
ment  des  guérifons  miraculeufes  , 
&  de  celles  qui  ne  le  font  pas , 
509 

N. 

Na  TVR  £  :  fon  méchanifme  dans 
la  confolidation  des  plaies  avec 
perte  de  fubftance  ,1525  des  os 
fradurés,  148.  Elle  eft  pat- tout  la 
même ,  1 5  4  j  &  n’offre  jamais  que 
des  modifications  nouvelles  j  155 
i^ècrofe  de  l’os  maxilllire  inférieur  , 
3  5  5.  Obfervation  fur  la  fépara- 
•tion  d’une  portion  eonfidérable  de 
la  mâchoire  inférieure,  357.  Le 
vuide  femble  en  avoir  être  réparé , 
3  5  8.  La  régénération  en  d’autres 
os  eft  prouvée  par  plufieurs  faits 
359  &  3^0.  Obfervation  for  la  fé- 
paration  d’une  portion  de  la  mâ¬ 
choire  inférieure  ,  3^3.  Saris  re- 
produdion  de  fubftance  offeufe , 
3(J^.  Troifîeme  fait  femblable,  ^67 

O. 

/  L  ;  mémoire  fur  plufieurs  ma¬ 
ladies  du  globe  de  l’œil ,  où  l’pn 
examine  particuliérement  les  cas 
qui  exigent  l’extirpation  de  cet  or- 
,gane  ,  &  la  méthode  d’y  procéder , 
161.  Obfervation  fur  la  prociden- 
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ce  ou  chute  de  l’œil ,  Objec¬ 
tions  centre  ce  fait  ,  164, 
font  fans  fondement  ,  &  l’expé- 
rience  a  fourni  inconceftablement 
plufieurs  cas  femblables  ,  16^.  Ce 
qu’on  doit  entendre  précifément 
par  la  chute  de  l’oeil ,  1 67.  L’abf- 
cès  de  cet  organe  dans  la  petite  vé¬ 
role  ,  exige  qu’on  faffe  l’ouverture 
du  globe  , 

Excroijfances  fongueufes  du  globe  de 
lœiî  ,  ne  doivent  pas  être  con¬ 
fondues.  avec  les  carcinomes  ,179. 
Secours  par  lefquels  la  Chirurgie 
remédie  aux  exeroiffances ,  i.8o. 
La  cure  opératoire  n’eft  pas  tou¬ 
jours  néceffaire  ,  18 1.  Mauvais 
ufage  des  cathérétiques  dans  un 
cas  particulier  ,  1 83.  Ces  excroif- 
fances  exigent  fouvent  l’extirpa¬ 
tion,  185 

Extirpation  de  Vœil  ;  hiftoire  de  cette 
opération  ,  187.  Sa  première  épo¬ 
que  en  1583  ,  ihid,  Obfervation 
de  Fabrice  de  Hilàen  en  1556^3 
fa  méthode ,  190.  Mauvaife  ma¬ 
nœuvre  dans  des  opérations  faites 
poftérieurement  ,  193.  Exemple 
de  fuccès  par  une  opération  fuivie 
d’un  traitement  méthodique,  i94r 
Faits  confirmatifs  j  1,95  &  *9^* 

,  Néceffiiéde  l’extirpation  de  l’œil, 
198.  Pratiquée  à  Dijon  en  1737, 
100.  Fabrice  de  Hilden  eft  le  feuî 
Auteur  qui  ait  bien  décrit  le  pro¬ 
cédé  de  cette  opération,  2©  1.  Mé¬ 
thode  raifonnée  ,  202.  Attention 
que  la  cure  exige,  105.  Danger  de 
la  repullulation  des  fongofirés,^207. 
On  peut  extirper  l’œil  fans  neceftî- 
té ,  fous  de  fauffes  indications  ;  Ob- 
fervations  à  ce  fujec ,  2^87  &  288 
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Ophthatmie  rebelle  &  invétérée  exige  puilTe  être  efficace  ,  to8.  Précis 

la  faignée  locale  des  paupières ,  hiftorique  de  la  dodrine  des  Au- 

izi.  Cas  où  le  fécon  &  le  cautère  teurs  fur  l’opéraàon  qu’ils  ont 

fecoient  plus  nuifibles  qu’utiles  à  jugé  propre  à  remédier  au  renver- 

la  cure  de  l’ophthalmie  ,  115.  fement  des  paupières,  no.  La 

Ophthalmie  de  caufe  vénérienne,  plupart  des  Modernes  ont  altéré 

Il <5  l’opération  de  Celfe  ,  ni.  Cet 

Orpiment  ;  ufage  de  ce  remède  en  fu-  Auteur  même  ne  comptoir  guères 

migation  pour  les  ulcères  du  pou-  fur  fon  fuccès  ,  m.  Dionis  n*a 

mon  ,  555.  Ce  remède  eft  fufped,  pas  profité  fur  ce  point  des  fages 

5  5  réflexions  de  fes  prédécefleurs,  1 13; 

Os  fradurés  ,  ne  fe  réunifient  pas  Le  préjugé  de  la  régénération  des 
fuivant  Galien  J  148.  Vérité  de  chairs  eft  le  fondement  illufoire  de 


cette  aflertion  en  plufieurs  cas, 
ièid.  Voyez  Confolidation, 

Os  régénères  ,  359  ^  fuiv.  L’os  primi¬ 
tif  eft  quelquefois  renfermé  dans 
l’intérieur  de  la  nouvelle  produc¬ 
tion  ,  3^3 

P. 

AV  PI  E  RE  s  ;  nouveau  procédé 
pour  traiter  leur  renverfement,  97. 
Caufes  de  cette  maladie,  99.  Elle 
préfente  diverfes  indications  fui¬ 
vant  la  différence  des  caufes  ,  ibid, 
C’eft  le  renverfement  par  caufes 
accidentelles  ,  comme  brûlure  ou 
plaie  avec  perte  de  fubftance  ,  qui 
exige  des  fecours  opératoires ,  lôo. 
Quelle  eft  l’opération  propofée  par 
les  Anciens,  10 1.  Les  Modernes 
ont  adopté  la  méthode  dont  Celfe 
a  parlé  le  premier  ,  ibid,  Fabrice 
d’Aquapendente  y  trouvoit  des 
inconvéniens  ,  loz.  Propofe  un 
moyen  plus  doux,  103.  Confeil- 
lée  depuis  par  Heifter,  ibid.  Rai- 
fons  contre  l’opération  de  Celfe, 
105  .  Obfervation  fur  l’infuffifançe 
de  ce  moyen  ,  106  &  107.  Nou¬ 
velle  opération  ,  la  féulé  qui 


ces  opérations  inutiles ,  1 1 4.  Les 
Arabes  n’ont  pas  décrit  l’opération 
de  Celfe  ,  &  montrent  fur  cet  ob¬ 
jet  un  génie  plus  Chirurgical  ,115. 
Maître-Jan  a  traité  fçavamment 
ce  point  de  doélrine ,  1 1  Confir¬ 
mé  par  les  Obfervations  de  M. 
Bordenave,  117.  Elle  avoit  été 
admife  dans  la  pratique  ,  &  expo- 
pofée  d’après  l’expérience  dans  le 
Dictionnaire  Encyclopédique  ,  au 
mot  Lagophtkalmie  y  1 1 y.  Compa- 
raifon  qui  exprime  le  vrai  de  la 
queftion  ,  Ôc  le  principe  fonda¬ 
mental  qui  doit  fervir  de  règle 
conftanre  dans  ce  cas ,  1 1 9.  Excel¬ 
lente  Obfervation  deM.A.  Séverin 
fur  ce  fujet,  110.  L’extirpation  de 
la  membrane  interne  a  toujours 
été  confeillée  lorfque  le  vice  étoit 
idiopathique  ,  ibid.  Moyen  plus 
doux  pour  dégorger  les  vailTeaux 
des  paupières  renverfées  ,  lai. 
Leur  ulcération  dépend  quelque¬ 
fois  d’une  humeur  dartreufe,  114. 
Moyen  curatif  dans  ce  cas  ,  ibidy 
Remarques  fur  les  moyens  propo- 
fés  pour  empêcher  la  réunion  de  la 
plaie  ,  par  laquelle  on  comptoit 
A  a  a  a  a  a  i  j 
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obtenir  rallongement  de  la  pau¬ 
pière  raccourcie , 

Perfection  :  le  defir  d’y  parvenir  fait 
fouvent  prendre  des  voies  qiii  en 
éloignent, 

Pharingotôme  ;  inftrument  propre  à 
l’ouverture  des  amygdales  abfcé- 
dées  ,  431 

Phthijîc pulmonaire;  moyen  d’y  remé¬ 
dier.  Voyez  Fumigations, 

Pincettes  pour  l’operation  du  bec-de- 
lièvre  ,515  &  fuiv.  Voyez  Bec- 
de-Liïvre. 

Pincettes  particulières  en  érignes , 
pour  faifir  l’amygdale  donc  on 
veut  retrancher  la  furface  tumé¬ 
fiée ,  ^  477 

Plaie  de  la  lèvre  fupérieure  ,  avec 
perte  de  fubftanee ,  par  la  morfure 
d’un  mulet  ,  guérie  fans  future  , 
294.  A  la  joue  ,  par  un  coup  de 
corne  de  vache  ,  réunie  fans  futu¬ 
re  avec  fuccès  ,  298.  Plaie  de  la 
lèvre  fupérieure  j  par  un  coup  de 
pied  de  cheval ,  guérie  par  le  feul 
bandage,  302 

Polypes  du  finus  maxillaire  5  mala¬ 
die  fréquente  ,  225.  Leurs  lignes 
227.  Moyens  curatifs  ^ihid.  L’ex- 
"  traélion  peut  fuffire  ,  ïbid.  On  a 
recours  à  la  cautérifation  par  les 
îaaidiearhens  ,  230.  Ou  même  au 
cautère  aéluel,  23  2.^Fait  en  preuve, 
237.  Progrès  des  polypes  quand 
on  n’y  remédie  pas  à  temps ,  239 

Polypes  de  la  trachée  artère  ,  545 . 

Voyez  Expectoration. 

Po/iirw  aromatiques  ,  s’employent 
avec  fuccès  fur  les  fong-us  de.  la 
dure-mere,  5,2.  Danger  des  pou¬ 
dres  cathérétiques  en  certains  cas, 
^5 
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Ramifications  vafculifor^ 
mes ,  rendues  par  la  voie  de  l’ex- 
peétoration ,  , ,  „ 

Raigerus  ,  célèbre  Médecin  de  Hoi^ 
grie  ,  a  fait  une  Obfervation  de 
Chirurgie  très-intéreflante  à  Bour¬ 
ges  en  Berry  ,  Motifs  des 
voyages  de  ce  Sçavant,  en  France, 
369.  A  traduit  en  latin  l’ouvrage 
d’un  Chirurgien  François  ,  370. 
Hommage  rendu  par  cet  habile 
homme  &  par  d’autres  Médecins  , 
venus  en  France  pour  profiter  des 
Inftruétions  des  Chirurgiens  de  Pa¬ 
ris,  il  y  a  cent  ans,  370  &  371 

Rectum^  ;  ce  que  c’eft  que  la  cliûte  de 
cet  inteftin ,  6  ro.  Obfervations  a 
ce  fujet  ,  6ix  &  fuiv.  Néceffité  de 
les  multiplier ,  61^ 

Régénération  des  chairs  dans  les  plaies 
&  dans  les  ulcères  :  remarques 
contre  cette  doélrine  128.  Les 
loix  de  la  Nature  ne  peuvent  être 
connues  fur  ce  fujet ,  que  par  l’ob- 
fervation  attentive  des  phénomè¬ 
nes  qui  fe  manifeflent  pendant  la 
cure  des  plaies  ,  1 3^2.  Ils  ont  été 
parfaitement  faifîs  par  M.  Bezoet , 
Médecin  de  Roterdam  ,  ihid.  6* 
fuiv.  La  diminution  de  la  cavité 
d’une  plaie  n’eft  pas  l’eïFet  d’une 
nouvelle  fubftanee  ,  puifqu’elle  a 
lieu  lors  même  qu’il  n’y  a  aucune- 
perte  à  réparer,  1 3  3.  Telles  fonC 
les  plaies  fans  perte  de  fubftanee  , 
134.  Faufle  induéfeion  tirée  de  la 
-  fongofité  des  chairS'  qui  fe  repro- 
duifent  fi  promptement  dans  cer- 
wins; ulcères^.! 3 5>  M*  Quefnay  9k 
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confervé  les  termes  d’incarnation 
&  de  régénération  ,  fans  leur  atta- 
tacher  les  idées  vulgaires  , 
L’incarnation  d’une  ^aie  n’eft  pas 
le  produit  d’une  génération  nou¬ 
velle  ,  137.  La  cicatrice  fe  fait 
par  exfîccation  à  la  fuite  de  l’afFaif- 
fement ,  ihïd»  Les  Praticiens  in- 
telligens  n’ont  pas  admis  la  régé¬ 
nération  ,  qui  eft  devenue  l’idole 
dés  routiniers,  137-  L’erreur  de 
certains  Critiques  eft  telle  qu’ils 
nient  la  régénération ,  en  faveur  de 
laquelle  ils  veulent  paroître  com¬ 
battre  ,  139.  II5  expliquent  le 
méchanifme  de  la  Nature  confor¬ 
mément  aux  vrais  principes  j  &  ils 
admettent,  fans  s’en  appercevoir, 
le  fentiment  qu’ils  attaquent ,  141. 
La  marche  de  la  Nature  eft  trop 
fenfible  pour  s’y  méprendre,  142. 
11  n’y  a  aucune  analogie  entre  l’ac- 
croiftement  des  parties  dans  l’or¬ 
dre  naturel  de  la  nutrition ,  &  la 
confolidation  des  plaies  ,  143. 
Expofé  du  nœud  de  la  queftion  , 
144.  La  réparation  des  os  ne 
prouve  rien  en  faveur  des  plaies 
des  parties  molles  ,  147.  Expérien¬ 
ces  préfentées  comme  contredi- 

-  fant  la  doctrine  oppofée  à  la  régé¬ 
nération,  157.  Pour  prouver  cette 
prétendue  régénération  ,  on  invo¬ 
que  des  autorités  qui  y  font  for- 

:  mellément  contraires,  158  <§'•159 
Régénération  de  portions  d’os  confi- 
dérables  ,  féparés  par  la  fuppu ra¬ 
tion  ,  3  59  *^  3 <50 

Rknvufimmt  des  paupières  '^  &  fon  irai- 
-rtement  méthodique.  Voyez 

-  pkresn 
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S. 

Saignée  des  paupières  pour  opé¬ 
rer  diredement  le  dégorgement 
de  leurs  vaifteaux  tuméfiés,  121. 
Hiftoire  de  cette  opération  ,  ihid, 
&  fuiv.  Obfervations  fur  fes  bons  . 
effets,  izz 

Sang-fues  aux  veines  hémorrhoïdales  ; 
en  quel  cas  favorables  aux  maux 
d’yeux,  21^* 

Sarcomes  àn  finus  maxillaire, 

Voyez  Polypes. 

Schœnamh  ;  fa  poudre  regardée  com¬ 
me  fpécifique  pour  la  deftrudion 
des  fongus  de  la  dure-mere  ,  51 

Séton  à  la  nuque  j  en  quel  cas  peut 
être  nuifible  aux  maux  d’yeux ,  215 
Sinus  longitudinal  fupérieur  :  les  An¬ 
ciens  craignolent  l’hémorrhagie  , 
par  l’ouverture  de  ce  vaifTeaii  ,71. 
Faûfres  idées  fur  fa  nature  ,  72. 
Les  Anciens  penfoient  qu’il  don- 
noit  pafTage  au  fang  artériel ,  ihid^ 
Véfaie  &  Ridiey  difent  y  avoir 
apperçu  des  pulfarions  ,  ibid.  lLts 
effets  démentent  ces  idées,  ibid^ 
Lfage  des  finus  ,  73.  Les  expé¬ 
riences  de  M.  de  Haller  donnent 
de  nouvelles  lumières  fur  cet  ob¬ 
jet,  ihid.  Obfervations  pratiques 
confirmatives ,  74.  L’ouverture  du 
finus  ne  peut  eaufer  aucun  acci¬ 
dent,  75.  On  l’a  ineiféà  defTein, 
pour  faire  ceffer,  par  fafaignée, 
des  accidens  qui  avoient  refifté  à 
tous  les  autres  fecours  de  l’Art,  77. 
Réfîexians_fur  cette  nouvelle  Phlé¬ 
botomie,  78.  Obfervations  contre 
le  danger  prétendu  de  la  léfîon  du 
finus  longitudinal  fupérieur ,  7^ 
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Sinus  Maxillaire  ;  Obfervations  fuc 
les  maladies  de  ce  finus  ,  215. 
Voyez  Polypes  &  Exojîofes. 
Spéculum- oris ^  pour  la  refedtion  des 
amygdales,  475 

Spic-nard  ;  fa  poudre  recommatidée 
contre  les  fongofités  de  la  dure- 
mere ,  51 

Sutures  du  crâne  ;  examen  de  la  doc¬ 
trine  qui  concerne  l’application  du 
trépan  à  l’endroit  des-  futures. 
Voyez  Trépan,  • —  Danger  de  leur 
déchirement  par  le  trépan  ou  par 
îarugine,  ^7. 

T. 

A  B  L  B  AV  de  divers  accouche- 
mens ,  tant  naturels  que  laborieux 
en  Hollande  ,  734 

Tableau  des  perfonnes  attaquées  de 
hernies  dans  les  Hôpitaux  de  Paris, 
885  &fuiv. 

Trachée  anere  ;  Obfervation  fur  un 
corps  étranger  extérieur  qui  per¬ 
çoit  ce  conduit  ,521.  Corps  étran¬ 
ger  introduit  dans  ce  canal  par  ,  la 
voie  naturelle  ,  a  caufé  la  mort , 
524.  Louis  d’or  dans  la  trachée 
artère,  528.  Y  a  féjourné  long¬ 
temps  ,  &  pourquoi  ,550.  A  enfin 
caufé  la  morr,  5  3  i.  Autre  exemple 
,  de  pareille  cataftrophe ,  532,  Si¬ 
gnes  de  l’exiftence  des  corps  étran¬ 
gers  dans  cette  partie  ,533.  Expé¬ 
riences  fur  cet  objet ,  5  3 (J.  Confé- 
quences  pratiques  qu’on  peut  en 
tirer,  .  _  537 

Trépan  3  l’opération  du  trépan  eft 
convenable  dans  le  cas  des  tumeurs 
fongueufes  de  la  dure- mere  j  4^. 
Dans  les  douleurs  de  tête  invété¬ 


rées,  20,  35/50.  Propofépoüc 
la  cure  de  1  affedion  mélancolique 
&  de,  la  manie,  50-  Examen  de  U 
dodrine  des  Anciens  &  des  Mo- 
/rnes  fur  l’application  du  trépan 
d  l’endroit  des  futures  ,  80.  Pré¬ 
cepte  général  à  ce  fujet  ,  ibid.  La 
crainte  de  blelTer  le  finus  longitu¬ 
dinal  adidé  ce  précepte,  82.  Au¬ 
torités  en  faveur  de,  l’application 
du  trépan  fur  les  futures,  85.  Elle 
ne  peut  avoir  lieix  qu’en  certains 

cas  néceflaires ,  en  exception  de  la 

règle  générale  ,  &  ,qui  la  confir¬ 
ment,  %6.  Dodrine  lumineufe  de 
Berenger  de  Carpi  fur  ce  point  im¬ 
portant  ,  87.  Sentiment  de  Fabrice 
deHilden,  88.  Werdemberg  for-^ 
mellement  oppofé  à  cette  applica¬ 
tion  ,  quoique  des  Ecrivains  mo¬ 
dernes  fe  foient  étayés  de  fon  au¬ 
torité  pour  établir  la  dodrine  con¬ 
traire  ,  89.  Selon  Glandorp  ,  on 
ne  doit  pas  trépaner  fur  les  futures, 
90.  Céfar  Magatus  a  mal  faifi  l’ef- 
pric  de  Berenger  de  Carpi  fur  cette 
dodrine ,  ibid.,  Perfonne  n’a  parlé 
plus  fortement  fur  cette  matière 
que  Thomas  Fienus  ,  Acci¬ 
dent  du  déchirement  des  futures 
prouvé  par  une  Obfervation  fîngu- 
liere  ,  92.  Juncker  a  bien  vu  le 
point  de  la  difficulté ,  entre  les  dif- 
férens  Auteurs  qui  foutiennent  le 
pour  &  le  contre  ,  94.  Quels  font 
les  cas  d’exception  qui  permettent 
de  trépaner  fur  les  futures,  95 
Tumeurs  fongueufes  de  la  dure-  mere  3 
quel  en  eft  le  caradère  ,  a*  Ca/s 
des  méprifes  fur  ce  fujet,  3.  Gbfer- 
vation  fur  cette  maladie ,  4. 
ment  elle  s’eft  manifeftee,  5.  Eft 
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prife  pour  un  anévrifme  ,  ibid.  j 
puis  pour  une  hernie  du  cerveau  , 

6.  Phénomènes  de  cette  tumeur , 
ibid.  Examen  fait  à  l’ouverture  du 
cadavre  ,  y.  Ambroife  Paré  s’eft 
mépris  en  cas  femblable  ,  croyant 
que  la  tumeur  étoit  anévrifmale , 
lo.  Troifieme  Gbfervation  par  feu 
M.  Petit,  13.  Quatrième  par  feu 
M.  Engerran,  Cinquième  par 
feu  M.  Février  ,  ibid.  Sixième ,  tu¬ 
meur  incifée  fans  fuccès,  14.  Ou¬ 
verture  du  cadavre  ,  &  état  des 
parties  ,15.  Caufes  de  cette  mala¬ 
die  ,  &  accidens  qu’elle  occafîon- 
ne,  15  &  fuiv.  Phénomènes  fingu- 
liers  ,  17.  Examen  du  crâne  après 
la  mort,  18.  Difpofition  dans  la 
ftrudure  du  crâne  qui  favorife  la 
formation  de  c«-genre  de  tumeurs , 
I9.  Elles  peuvent  venir  de  caufe 
interne  ,  ZI.  Huitième  Obfervà- 
tion  j  la  tumeur  fe  préfentoit  fous 
l’apparènce  d’une  petite  loupe  au 
front,  22.  Tumeur  incifée  crucia- 
lement  ,  fuites  funeftes  de  cette 
opération  ,  22.  Neuvième  cas  ,  où 
la  tumeur  ,  prife  pour  une  loupe  , 
a  été  attaquée  parle  cauftique,  23. 
Suites  facheufes  de  cette  tentative, 
ibidem.  Dixième  cas ,  parfaitement 
connu  par  fes  lignes  pathognomo¬ 
niques  ,  24.  Symptômes  ,  25 .  Pro¬ 
grès  des  accidens,  16.  Ouverture- 
du  cadavre,  27,  Tumeur  fongaetife 
de  la  dure  -  mere  méconnue  par 
Heifter,  29.  La  traite  comme  une 
loupe  par  le  cauftique  ,  d’où  s’en¬ 
fuit  la  mort  du  malade  >  30.  On¬ 
zième  cas  Y  où  l’incifion  caufe  une 
mort  prompte  ,31.  Toutes  les  opé¬ 
rations  faites  fans  avoir  connu  le 
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caradère  de  la  tumeur  ont  été  fu- 
neftes,  32.  Douzième  cas,  où  la 
maladie  a  été  regardée  comme  car- 
cinomateufe  ,  ibid.  Opération  ,  & 
fecours  donnés  en  conséquence,  3  3. 
Mort  du  fujet ,  &  examen  Anato¬ 
mique  des  parties  malades  ^  38. 
Les  progrès  du  mal  le  rendent  fou- 
vent  incurable  ,  iBid.  Quinzième 
cas,  à  la  fuite  d’une  chute,  39. 
Exgimen  des  parties  après  la  mort, 
ibid.  Seizième  cas  ,  très-compliqué 
&  incurable  ,  40.  Examen  du  crâ¬ 
ne ,  4 1 .  Dix-feptieme  cas ,  fa  caufe 
&  fes  accidens  ,  ibid.  Ligature  & 
fedion  du  pédicule  ,  fans  fuccès  , 
42.  Examen  de  l’état  des  parties 
après  la  mort ,  ibid.  Dix-huitierae 
cas  ,  opération  fans  fuccès  ,  43, 
Cas  où  les  fecours  de  l’Art  pour- 
roient  être  efficaces ,  44.  Quèllès 
font  les  vraies  indications  cura¬ 
tives,  45.  Le  dix -neuvième  cas 
préferite  une  Gbfervation  très-in- 
téreftante  ,  ibidem  &  fui'\^.  Succès 
des  diverfes  opérations  qui  ont 
été  pratiquées,  49 

Tumeurs  par  contufton  à  la  tête  des 
enfans,  63 

Tumeurs  à  la  tête  des  enfans  nou¬ 
veaux- nés,  exigent  la  plus  grande 
attention  ,  6G.  Danger  de  les  ou¬ 
vrir,  zHï/. -Suite  Lâcheufe  de  l’ou¬ 
verture  ,  67.  Néceffité  de  difeerner 
le-caradère'^e  la  tumeur  ,  *68.  Ces 
tumeurs  font  quelquefois  fangui- 
nes  3  lignes  qui  le  manifeftént ,  69. 
On  peut  les  ouvrir  avec  utilité ,  ih. 

-  -  *  ^  70 

Tumeurs  fuhlinguales  ;  _Obfervation 
fur  un  bourrelet  charnu  formé  fous 
la  langue  ,  Sc  moyen  d’y  remé- 
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dier,  407  &  ftiiv, 

Turgefcence  du  cecveau  dans  les  plaies 
de  têce  ,  n’eft  pas  une  hernie ,  ii 

V. 

Vaisseau  pulmonaire  j  rejet¬ 
te  en  apparence  par  Texpedora- 
tion  y  erreur  des  Auteurs  fur  ce 
fujet, 

Ulcérés  des  poumons  j  moyens  de  les 
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guérir,  549.  Morton  trouve  que 
la  cure  en  eft  difficile  ,  parce  que 
les  fecours  de  la  Chirurgie  nf 
font  point  applicables  ,  553 

Ulcérés  extérieurs  ;  la  chaleur  aétuelle 
eft  le  Çi.pyen  le"  plus  efficace  pour 
eh  obtéh0  %  gûérifon  la  plus 
prompte,  Chaleur 

aHitelle,  —  Les  emplâtres  , -y 
inutiles  ou  nuiftbles ,  '8  i  j 


Fin  de  la  Tahk  des  Matières. 
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